Google 


This  is  a  digital  copy  of  a  book  that  was  prcscrvod  for  gcncrations  on  library  shclvcs  bcforc  it  was  carcfully  scannod  by  Google  as  pari  of  a  projcct 

to  make  the  world's  books  discoverablc  online. 

It  has  survived  long  enough  for  the  Copyright  to  expire  and  the  book  to  enter  the  public  domain.  A  public  domain  book  is  one  that  was  never  subject 

to  Copyright  or  whose  legal  Copyright  term  has  expired.  Whether  a  book  is  in  the  public  domain  may  vary  country  to  country.  Public  domain  books 

are  our  gateways  to  the  past,  representing  a  wealth  of  history,  cultuie  and  knowledge  that's  often  difficult  to  discover. 

Marks,  notations  and  other  maiginalia  present  in  the  original  volume  will  appear  in  this  flle  -  a  reminder  of  this  book's  long  journcy  from  the 

publisher  to  a  library  and  finally  to  you. 

Usage  guidelines 

Google  is  proud  to  partner  with  libraries  to  digitize  public  domain  materials  and  make  them  widely  accessible.  Public  domain  books  belong  to  the 
public  and  we  are  merely  their  custodians.  Nevertheless,  this  work  is  expensive,  so  in  order  to  keep  providing  this  resource,  we  have  taken  Steps  to 
prcvcnt  abuse  by  commercial  parties,  including  placing  lechnical  restrictions  on  automated  querying. 
We  also  ask  that  you: 

+  Make  non-commercial  use  ofthefiles  We  designed  Google  Book  Search  for  use  by  individuals,  and  we  request  that  you  use  these  files  for 
personal,  non-commercial  purposes. 

+  Refrain  fivm  automated  querying  Do  not  send  automated  queries  of  any  sort  to  Google's  System:  If  you  are  conducting  research  on  machinc 
translation,  optical  character  recognition  or  other  areas  where  access  to  a  laige  amount  of  text  is  helpful,  please  contact  us.  We  encouragc  the 
use  of  public  domain  materials  for  these  purposes  and  may  be  able  to  help. 

+  Maintain  attributionTht  GoogXt  "watermark"  you  see  on  each  flle  is essential  for  informingpcoplcabout  this  projcct  and  hclping  them  lind 
additional  materials  through  Google  Book  Search.  Please  do  not  remove  it. 

+  Keep  it  legal  Whatever  your  use,  remember  that  you  are  lesponsible  for  ensuring  that  what  you  are  doing  is  legal.  Do  not  assume  that  just 
because  we  believe  a  book  is  in  the  public  domain  for  users  in  the  United  States,  that  the  work  is  also  in  the  public  domain  for  users  in  other 
countries.  Whether  a  book  is  still  in  Copyright  varies  from  country  to  country,  and  we  can'l  offer  guidance  on  whether  any  speciflc  use  of 
any  speciflc  book  is  allowed.  Please  do  not  assume  that  a  book's  appearance  in  Google  Book  Search  mcans  it  can  bc  used  in  any  manner 
anywhere  in  the  world.  Copyright  infringement  liabili^  can  be  quite  severe. 

Äbout  Google  Book  Search 

Google's  mission  is  to  organizc  the  world's  Information  and  to  make  it  univcrsally  accessible  and  uscful.   Google  Book  Search  hclps  rcadcrs 
discover  the  world's  books  while  hclping  authors  and  publishers  rcach  ncw  audicnccs.  You  can  search  through  the  füll  icxi  of  ihis  book  on  the  web 

at|http: //books.  google  .com/l 


Google 


IJber  dieses  Buch 

Dies  ist  ein  digitales  Exemplar  eines  Buches,  das  seit  Generationen  in  den  Realen  der  Bibliotheken  aufbewahrt  wurde,  bevor  es  von  Google  im 
Rahmen  eines  Projekts,  mit  dem  die  Bücher  dieser  Welt  online  verfugbar  gemacht  werden  sollen,  sorgfältig  gescannt  wurde. 
Das  Buch  hat  das  Uiheberrecht  überdauert  und  kann  nun  öffentlich  zugänglich  gemacht  werden.  Ein  öffentlich  zugängliches  Buch  ist  ein  Buch, 
das  niemals  Urheberrechten  unterlag  oder  bei  dem  die  Schutzfrist  des  Urheberrechts  abgelaufen  ist.  Ob  ein  Buch  öffentlich  zugänglich  ist,  kann 
von  Land  zu  Land  unterschiedlich  sein.  Öffentlich  zugängliche  Bücher  sind  unser  Tor  zur  Vergangenheit  und  stellen  ein  geschichtliches,  kulturelles 
und  wissenschaftliches  Vermögen  dar,  das  häufig  nur  schwierig  zu  entdecken  ist. 

Gebrauchsspuren,  Anmerkungen  und  andere  Randbemerkungen,  die  im  Originalband  enthalten  sind,  finden  sich  auch  in  dieser  Datei  -  eine  Erin- 
nerung an  die  lange  Reise,  die  das  Buch  vom  Verleger  zu  einer  Bibliothek  und  weiter  zu  Ihnen  hinter  sich  gebracht  hat. 

Nu  tzungsrichtlinien 

Google  ist  stolz,  mit  Bibliotheken  in  Partnerschaft  lieber  Zusammenarbeit  öffentlich  zugängliches  Material  zu  digitalisieren  und  einer  breiten  Masse 
zugänglich  zu  machen.     Öffentlich  zugängliche  Bücher  gehören  der  Öffentlichkeit,  und  wir  sind  nur  ihre  Hüter.     Nie htsdesto trotz  ist  diese 
Arbeit  kostspielig.  Um  diese  Ressource  weiterhin  zur  Verfügung  stellen  zu  können,  haben  wir  Schritte  unternommen,  um  den  Missbrauch  durch 
kommerzielle  Parteien  zu  veihindem.  Dazu  gehören  technische  Einschränkungen  für  automatisierte  Abfragen. 
Wir  bitten  Sie  um  Einhaltung  folgender  Richtlinien: 

+  Nutzung  der  Dateien  zu  nichtkommerziellen  Zwecken  Wir  haben  Google  Buchsuche  Tür  Endanwender  konzipiert  und  möchten,  dass  Sie  diese 
Dateien  nur  für  persönliche,  nichtkommerzielle  Zwecke  verwenden. 

+  Keine  automatisierten  Abfragen  Senden  Sie  keine  automatisierten  Abfragen  irgendwelcher  Art  an  das  Google-System.  Wenn  Sie  Recherchen 
über  maschinelle  Übersetzung,  optische  Zeichenerkennung  oder  andere  Bereiche  durchführen,  in  denen  der  Zugang  zu  Text  in  großen  Mengen 
nützlich  ist,  wenden  Sie  sich  bitte  an  uns.  Wir  fördern  die  Nutzung  des  öffentlich  zugänglichen  Materials  fürdieseZwecke  und  können  Ihnen 
unter  Umständen  helfen. 

+  Beibehaltung  von  Google-MarkenelementenDas  "Wasserzeichen"  von  Google,  das  Sie  in  jeder  Datei  finden,  ist  wichtig  zur  Information  über 
dieses  Projekt  und  hilft  den  Anwendern  weiteres  Material  über  Google  Buchsuche  zu  finden.  Bitte  entfernen  Sie  das  Wasserzeichen  nicht. 

+  Bewegen  Sie  sich  innerhalb  der  Legalität  Unabhängig  von  Ihrem  Verwendungszweck  müssen  Sie  sich  Ihrer  Verantwortung  bewusst  sein, 
sicherzustellen,  dass  Ihre  Nutzung  legal  ist.  Gehen  Sie  nicht  davon  aus,  dass  ein  Buch,  das  nach  unserem  Dafürhalten  für  Nutzer  in  den  USA 
öffentlich  zugänglich  ist,  auch  für  Nutzer  in  anderen  Ländern  öffentlich  zugänglich  ist.  Ob  ein  Buch  noch  dem  Urheberrecht  unterliegt,  ist 
von  Land  zu  Land  verschieden.  Wir  können  keine  Beratung  leisten,  ob  eine  bestimmte  Nutzung  eines  bestimmten  Buches  gesetzlich  zulässig 
ist.  Gehen  Sie  nicht  davon  aus,  dass  das  Erscheinen  eines  Buchs  in  Google  Buchsuche  bedeutet,  dass  es  in  jeder  Form  und  überall  auf  der 
Welt  verwendet  werden  kann.  Eine  Urheberrechtsverletzung  kann  schwerwiegende  Folgen  haben. 

Über  Google  Buchsuche 

Das  Ziel  von  Google  besteht  darin,  die  weltweiten  Informationen  zu  organisieren  und  allgemein  nutzbar  und  zugänglich  zu  machen.  Google 
Buchsuche  hilft  Lesern  dabei,  die  Bücher  dieser  Welt  zu  entdecken,  und  unterstützt  Autoren  und  Verleger  dabei,  neue  Zielgruppcn  zu  erreichen. 
Den  gesamten  Buchtext  können  Sie  im  Internet  unter|http:  //books  .  google  .coiril  durchsuchen. 


LVDWlOt    CHOVLAKT'S 

LEHRBUCH 

DER  SPECIELLEN 

PATHOLOGIE  UND  THERAPIE 

DES  MENSCHEN. 

FCENFIE.  NOCHMALS  HBUBEAKBEITETB  AUPLAGB 

HEßMAM  EBERHARD  RICHTER. 


LEIPZIG, 

TBBIAO  TON  LEOPOLD  TOSB. 
I8&3. 

3 


Als  ich  im  Jalire  IS45  die  neue  (vierte)  AuDüge  des  Choii- 
Innt' sehen  Lehrbuches  der  specicllen  Pathologie  nnd  Therapie 
herauszugeben  anling,  hielt  ich  tnich  für  verpßichlet,  möglichst 
viel  viin  dem  alten  Texte  zu  erhalten.  .U»er  im  Verlauf  der  fast 
tlrei  Jahro  danemden  Bearbeitung  überzeugte  ich  micli  von  der 
Uiiziveckmassigkcit  dieses  Verrahreiis  und  begann  mehr  und  mühr, 
ganze  Abschnille  neu  zu  fertigen.  So  entstand  zwischen  beiden 
Hainen  des  Guclies  ein  Missverhallniss,  das  ich  selbst  am  empßnd- 
lidistcn  fllhlle,  vflhrond  das  Publicum  trutzdem  dieser  Arbeit  seine 
cnisehiedene  Gunst  zuwendete. 

Nachdem  sich  nun  diese  AuHnge  binnen  wenig  Jahren  nach 
ihrer  Vollendung  vcrgrilTcn  hatte,  so  hielt  ich  es  ftlr  meine  PHichl, 
obcnged  ach  lern  Felder  ;ibzidielfen  und  das  Lehrbuch  so  diu'chzu- 
arbeiten,  tlnss  das  Ganze  nie  aus  einem  Gusse  geferligt  sey.  In 
Folge  dessen  ist  keine  Seile,  kein  Paragraph,  ja  manchmal  keine 
Zeile,  welche  nicht  in  der  hier  vorhegenden  (filnflen)  Auflage 
Verändern  iigen  oder  Ziisflizc  erfahren  hllltc.  Eine  bedeillende  An- 
xahl  vnn  gritsseren  oder  kleineren  Ahsrhniltrn  ist  völlig  neu  geach 
hea.  und  von  dem  alten  Text  der  ei-stiii  drei  Auflagen  »inl  Wenig 


1 
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übrig  geblieben  st-yii.  —  Trotzdem,  unil  ti'oU  zalilreiclier ,  sogar 
iimßitglicher  ZiisUlze,  habe  ich  durch  Verkiirztin^  flberflüesjger 
Weiuchweili^eiten  iiiiil  durch  Ztisajnniendraugung  des  TliatsSchhchcn 
so  viel  Raum  gewonneQ,  dass  der  Umrang  dieser  Atillage  den  der 
vorigen  nur  mn  wenige  Bogen  übersteigt.  Ich  habe  der  Ausart>eitung 
jede  Stunde  gewidmet,  welche  mir  eine,  gerade  in  der  lelztver- 
lloBsenen  Zeit  sehr  zeitraubende  und  nichl  zu  vernachlässigende 
arztliche  Prasis  fi-ei  liess.  —  Auf  diese  Weise  hoffe  ich  einerseits 
das  langsame  Erscheinen  der  letzten  Lieferungen  zu  cnischuldigen 
und  andererseits  dem  Pnhhciim  meinen  Dank  rtlr  den  nugewObnUch 
grossen  Absatz,  den  die  jetzige  Auflage  schon  vor  ihrer  Vollendung 
gelUnilen  hat,  am  .allerbesten  darzubringen. 

Das  Maleria!,  welches  ich  fllr  diese  Arbeit  benutzt  habe. 
Stammt  zum  Tlieil  allerdings  aus  literarischen  Uuffsfjueilen,  Büchern, 
Zeitschrirten  u.  s.  w. ,  deren  mir  in  Folge  meinei'  sonstigen  Verhall- 
nisse ziemlich  Viele,  ohschon  leider  nicht  Alle  die  ich  wUnscIite,  tu  Ge- 
bote standen.  Vieles  habe  ich  seit  Jahren,  namentlich  während  meiner 
Vorlesungen,  aus  der  Erinnerung  oder  Lectllre  im  Texte  nachgetragen. 
Vieles  staniml  (in  pathologischer  und  thenijieutiscber  Uinsiclit)  aus  eige- 
ner Anschauung  und  Erprobimg  in  ä'ljähriger  Privatprasis  nnd  1 1  jäh- 
riger Verwaltung  eines  grossen  armenärzUich-poliklinischen  Dislj-icies. 
VicleBStammt,durch  mUudUcheMiltheiluDgen  oder  Beispiele,  von  Aerzten 
aus  den  verschicdeitstcn  Schulen  und  Undem ,  danmtcr  Manche  der 
berlthmtesten  Praktiker  nnd  Kliniker  des  In-  und  Auslandes,  unter  de- 
nen ich  Mehre  mit  Slolz  meine  Freunde  nenne.  Vieles  ist  Frucht  meiner 
verschiedeneu  Reisen  und  des  Besuches  in-  nnd  ausländischer  Kran- 
kenhäuser. Ausserdem  bin  ich  seit  Jaliren  Tast  üngstlicb  bemdbt 
gewesen,  auch  in  theoreliscber  Hinsicht  mit  allen  neuen  Thatsachen 
der  Natur-  und  Heilwissenschall  in  stetem  FoitsduHlt  vertraut  zu 
bleiben,  imd  ich  habe  mich  in  dieser  Hinsicht  niemals  tor  der  Ge- 
Talir  geftlrchtet,  „keine  SpeciaUtät",  oder  „ein  Polyhistor",  oder 
vielleicht  g^r  „ein  gelehrter  .Arzt"  geheissen  zu  werden. 

DemgemSss  erhielt  das  vorliegende  Werk  nicht  den  Charakter 
einer    Compilation,   —   d.h.    einer    neutral    gehaltenen    Zu- 


S3  in [ueu Stellung  verschiedener  Augalien  iiiiil  Meinungen,  —  sniidcrii 
itcu  (in  der  Einleihing  znr  vohgen  Aulinge  ans rulirli eher  hes|>ri) dienen) 
rharakler  eines  Lehrbuclis,  das  heisst:  es  legt  allenthalben 
dein  Leser  einfach  nnd  bestimmt  Dasjenige  dnr,  was  nach  tueiner 
eigenen  Erfahiung  und  Wissenschaft  liehen  Uebcrtengitug  das  Wahre, 
uder  doch  das  Wahrscliciiiliche  und  Beste  ist.  Nur  ausnahmsweise 
sind  Zweifel  uder  zweierlei  sich  widersprechende  Ansichten  milge- 
ilii-ill  lind  dies  stets  durch  die  Sprache  henoi'gehiihen. 

Den  wissenschaftlichen  Standpunkt  des  Ganzen  wird, 
wie  ich  hoffe,  jeder  SacbTersIKndige  als  den  neneslen  ForlÄcluitten 
Art  wissenschaftlichen  Medicin  entsprechend  anerkennen.  Nur  habe 
ich,  den  Charakter  eines  kUnischen  Compendinm's  so  wie  des  Vor- 
trag nber  specielle  Krankheitslehre  berficksichtigend,  viele  Einzeln- 
heilen, welche  allziitief  in  das  Gebiet  der  pathologischen  Anatomie, 
iler  Zcichcnlehre  (beziehentlich  physikalischen  Diagnostik),  der  Ml- 
krosko|>ie  und  pliysiolo^isdien  Chemie,  der  Physiologie  sogar,  bin- 
Ubergef(dirt  haben  würden,  nur  kurz  nnd  andeutungsweise  behandeln 
können.  Denn  Iheils  sind  dies  Vorkenntnisse,  welche  der  junge 
Kliniker  schon  mitbringen  soll,  theits  besitzen  wir  über  diese  Ge- 
genslünde  jetzt  in  Deutschland  eine  Anzahl  der  trelTlicbsien  Lehr- 
bücher, welche  in  Jedermanns  Hunden  sind.  Aber  gerade  in  diesen 
Absclmillen  holTe  ich ,  dass  der  Sachkundige,  welcher  sich  die  Mühe 
gieht,  meine  kurzen  Satze  auseinanderzulegen  und  mit  ßeispielstofT 
ansiufUllen ,  in  ihnen  ausreichende  Thalsachenkenntniss  und  ver- 
standesrechte Verarbeitimg  des  beirelTcnden  Stofl'es  anerkennen  wird. 
—  Ebenso  habe  idi  in  therapeutischer  Hinsicht  Manches  kürzer 
fassen  künnen.  was  in  den  Werken  Über  therapeutische  Technik 
(z.  R.  über  Arzneimittellehre,  Heilgymnastik,  Kullwasscrcuren,  Heil- 
quellen) Husfdhrhcher  liehandcll  wird;  in  dieser  Hinsicht  habe  ich 
mir  »amenllich  die  Freiheit  genummen,  Öfters  auf  mein  „Organon 
der  physiologischen  Therapie"  zu  verweisen,  welches  ja 
ein  Lehrbuch  der  allgemeineren  therai>eu tischen  Technik  vorstellt 
imd  in  iminen  Leserki^isen  weit  verbreitet  ist, 

Der  Hauptzweck,  den  ich  bei  der  Bearbeitung  gehabt  habe. 
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VORREDE. 


war  (wie  ich  schon  in  der  Vorrede  zur  vorigen  Auflage  schrieb) 
der:  die  neueste  Stufe  der  Heilwissenschaft  zugängig  zu  machen 
ilUr  Lernende  überhaupt,  und  insbesondere  für  Manchen,  der  sich 
von  ihren  Schwierigkeiten  bisher  abschrecken  Hess;  sie  Manchem 
verständhch  zu  machen,  der  bisher  aus  Unkenntniss  zu  den  Geg- 
nern der  physiologischen  Medicin  gehörte.  Diese  vermittelnde,  ver- 
ständigende Rolle  meines  Lehrbuchs  bitte  ich  bei  Beurtheilung  des- 
selben nicht  unbeachtet  zu  lassen. 

Das  alphabetische  Inhaltsverzeichniss  hat  Hen*  Dr.  C. 
Goldhorn  in  Leipzig  mit  gewohnter  (an  „Schmidt's  Jahrbüchern'' 
erprobter)  Umsicht  und  Sorgfalt  gefertigt  und  damit  auf  meinen 
Wunsch  die  Erklärung  der  wichtigsten  Fremdwörter 
(namentlich  der  aus  dem  Griechischen  herstammenden)  verbunden. 
Dresden,  am  20.  April  1853. 


Hemanii  Eberhard  Richter. 
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ERSTE  ABTHEILÜNG. 


KRANKHEITEN  IM  GEFAESSSYSTEME: 


ANGIOPATHIEN. 


EINLEITUNG, 


Imc  Wisscnschal'l  und  Kunst  der  praktischen  Medicin  ging  von  S|>ecieiio 
ilor  lieobaclitung  der  Zufalle  bei  einzelnen  Erkrankungen  und  von ''il[|***'**?' "• 
den  mehr  oder  weniger  der  Nalur  abgelernten  Versuchen  zu  ilirer  *"P'*' 
Heilung  aus,  war  also  im  Anfang  eine  ganz  individuelle.  Dald'^'  * 
niusste,  bei  gegebener  Gelegenheit  mehrere  Krankheitsfalle  zu  beob- 
achten und  zu  heilen,  namentlich  bei  herrschenden  epidemischen 
und  endemischen  Uebeln,  sich  den  damit  Beschäfligten  die  Bemer- 
kung aufdringen,  dass  viele  dieser  Fälle  Aehnlichkeit  mit  einander 
h.ilten,  dass  thells  die  gleichen  Ursachen  des  Erkrankens  ähnliche 
Krankheitszustände  veranlassen,  theils  gewisse  Krankhcitserschei- 
iiun^'en  oft  mit  einander  vorzukommen  oder  in  derselben  Ordnung 
auf  einander  zu  folgen  pflegen,  und  dass  solche  Gruppen  bei  glei- 
chem oder  ähnlichem  Verfahren  geheilt  oder  geliessert  werden. 
Man  unterschied  dieselben  daher  auf  empirische  Weise  durch  Zu- 
sammenstellung ihrer  Symptome,  als  einzelne  Arten  des  Krank- 
seyns  (Species  morbornm),  denen  man  besondere  Namen  ertheille. 
Hieraus  erwuchs  schon  sehr  früh  in  den  ärztlichen  Schulen  die 
Lehre  von  den  Krankheitsformell  und  ihrer  Behandlung,  und  es  bil- 
«lete  sich  die  specielle  Pathologie  und  Therapie.  —  Indem 
man  aber  die  einzelnen  Krankheitsfalle  sowohl  als  die  Krankheits- 
formen  wieder  unter  einander  verglich,  auf  ihre  Aehnllchkeiten  und 
Verschiedenheiten  aufmerksam  wurde  und  ihre  Ursachen  und  Svm- 
ptome  einzeln  würdigte,  so  kam  man  später  auf  den  Versuch,  die  Ge- 
setze des  Erkrankens  und  Genesens,  des  Verlaufes  und  der  Ausgänge 
der  Krankheiten,  sowie  die  Begehi  für  das  Heilverfahren  im  Allge- 
meinen aus  jener  Verglcichung  zu  ergründen  und  festzustellen.  So 
entstand  nothwcndig  weit  später  die  allgemeine  oder  generelle 
Pathologie  und  Therapie,  welche  jene  Thatsachen  und  Gesetze 
zu  ermitteln  liatte,  die,  unabhängig  von  der  Form,  sicli  mehr  oder 
weniger  an  der  Gesammtheit  der  erkrankten  Individuen  bewähren. 

i'hoftinnhllichitrt  Patb.  u.  Tber.  5.  AaO.  1 


2  UMKITi  >«i.  §.     1 — 3. 

S|..-.ioiir  Beide  Zweige  iler  Ileilkiiinle  haben  un/weifelliaft  denselben  Ge- 

^•'"•"^'^»•"•günsland,  iiäinliili  den  lebend<n  Organismus,  znr  wissenschafüiclien 
Tiiornpio.  ^^^^^,,^1^^»  mjj  veiTülgeu  diese  nur  auif  zwei  versrhiedeneii  Wegen  und 
zum  Theile  mit  verschiedenen  Zwecken,  indem  die  Erstere  .mein* 
dem  unniitlelbaren  Ilandehi,  die  Letzten?  mehr  der  wisscnscliall- 
liclien  Erkenntniss  des  Ileüobjcctes  zugewendet  Ist.  Frfdier  oder 
später  müssen  beide,  sowohl  in  jedem  einzehien  Arzte,  als  in  der 
AVissenschalt  selbst,  zu  einer  höheren  Einheit  verschmelzen. 

§.  2. 

i>.  NiMiero  ,\ijf  diesem  Wege  zu  einer  gegenseitigen  Dmchdringung  allgc- 

'nthoioif. u.      jjjj^j.    ^jjj^i   5;p,»^.ii.|||»|.   Kenntniss   ist   die  Heilkunde   in   neuerer 

'  Zeit  durch  zwei  Wissenszweige,  welche  sich  in  ungewöhnlicher 
Schnelligkeit  und  Heichhaltigkeit  entwickelt  liaben,  bedeutend  geho- 
hen und  wesentlich  umgestaltet  worden.  I^iese  Zweige  sind  die 
pathologische  Anaton)ie  und  die  nach  dem  Muster  der  phy- 
sikali seilen  Wissenschallen  auf  dem  Wege  genauer  Beobachtungen 
und  Experimente  vorschreilendo  IMiysiologie.  Erste re  forschte 
nicht  niu*  den  inneren  Veränderungen  bei  bisher  bekannten  Krank- 
heitsforu)cn  nach,  sondern  entdeckte  auch  eim*  Menge  bisher  un- 
bekannter krankhafter  Vorgänge  und  lehrte  diese  inneren  Zustande, 
mil  Iirdfe  einer  durch  physikalische  Untersuchungs weisen 
vei'vollkomnmeten  Zeich  entehre,  im  Leben  aufllnden.  —  Die 
Physiologie  aber  lehrte  immer  mehr  und  mehr  die  mannichfal- 
tigen  Sympiomengruppen  auf  iimere,  theils  nur  gedachte,  theils  ma- 
teriell Utichwcisbare  Grundstörungen  des  Organismus  zurückführen 
und  aus  dessen  feineren  mechanischen  oder  chemischen  Elementen, 
sowie  aus  den  ionner  deutlicher  werdenden  Verrichtungen  seiner 
ehi/.elnen  Theile,  Dasjenige  als  eine  nothw endige  Folge  der  Ein- 
richtung des  Körpers  vernünnig  begreifen,  was  früher  als  ein  wun- 
derbares und  regelloses  Walten  unbekannter  Natinkräfle  erscheinen 
inusste.  So  verwandelte  sich  die  frühere  symptomatologische. 
den  äusseren  Erscheiiningen  der  Krankheit  zugewendete,  Medicin  in 
eine  radicale,  den  wirklichen  inneren  Vorgängen  auf  naturwissen- 
schaftliche Weise  nachforschende  Wissenschaft  und  Kunst.  (Neuere 
oder  anatomisch-physiologische  Schule.)  —  Und  so  wird 
sich  immer  mein*  eine  ächte  Theorie  der  Medicin  entwickeln, 
welche  nicht  das  willkührliche  Dafürhallen  eines  Individuums  ist, 
sondern  ein  aus  der  Sache  selbst  sich  nach  \vi  der  physikalischen 
oder  statistischen  Gesetze  nolhwendig  ergebendes  Allgemeines. 

?.  Klinische  Dieser  aufsteigende  Gang,  welchen  die  Wissenschaft  in  ihrer 

Thero^io'^  befolgt  hat,  wird,  nach  der  heutzutage  noch  allenthal- 

ben herrschenden  Studien- Einrichtung,  bei  der  Erlernung  der  prak- 
tischen Medicin  mit  einem  absteigenden  vertauscht,  daher  die 
vorhin  erwähnten  Bildungsstufen  in  umgekelu'ter  Ordnung  von  Denen 
betreten  werden,  welche  jetzt  sich  zu  Aerzten  bilden  wollen.    Vor- 


f^Ri« 


BUS  gebt  liier  ilic.   aul   eine  ralioiiclle  pntliolo^tUclie  Anatomie  und  ii*uii"i 
Wijsiiilogic  jjpgriimlele,  allgemeine  PaUiologie  uml  allgenietnc  'nie- ''i;i'^^^''*.'J 
npi«.    als  (ininillagen  fies  prakliscJi-ürzlIicIieii  Wissen»  und  Ki'm-     '""'""- 
neu»',    iiieraur  folgt  dir    liesondere  oder   epraelle    Palliuliigje    mid 
Ttierapie,  und  erst  nacli  AiirTasKung  dieser  allgemeineren  Vorkeniil- 
DissG    flctireilel   der  är/Uiclie  Zügling  zur  Anwendung  des  Erlernten 
4ur  den  einzelnen  Fall,  von  der  ärztlichen  Wissenschaft  zur  neit 
ediwereren    äntlidien    Kunst,    vom   Speciellcn    zum   Individuellen 
rorl,    indem  er  tmicr  Anleitung  seines  Lehrers  au  das  Krankcnlielt 
Irin,  &ieL  nur  Elinik  wendet. 

Her  Gegenstand,  der  uns  hier  liesdiäfligl.  hegt  daber  itiil- 
tcn  inne  xwisdien  der  allgemeinen  Krankheilä-  und  lleilungslehre 
lind  zwischen  der  ärztlichen  Klinik.  svM  jene  voraus  und  leitet 
diese  ein.  Es  handelt  sich  hier  darum,  diejenigen  llauiitihatsachen 
<]k  firztliebeu  Winsens  über  die  einzelnen  Krauhheiteii  und  ihre 
Heilung,  welche  der  angehende  Arzt  [der  junge  Khniker)  vor  allem 
Anderen  am  Krankenbett  gebraucht,  in  übersichlliclicr,  ge- 
drängter und  fasslichcr  Weise  wiederzugeben.  Uies  ist  der  Stand- 
]Uinkt  des  klinisrlicn  Lehrbuchs,  wie  des  akademischen  Ka- 
^odervortriigs  über  die  besondere  Krankbeits-  und  lieilungslehie. 
fil  PIDss  hierbei  vnrzugsweise  auf  jene  Fjtlle  aus  dem  grossen  Ge- 
'Inete  der  jtraklisdien  Medicin  Hücksicht  genommen  werden,  welche 

R'ldhifig  und  roufitant  gcuug  vorkommen  und  welche  von  Seiten  der 
Erkennbarkeit  sowohl  als  der  Heilung  besonderen  {iraktiscben  Wertb 
haben,  filamhes  Andere,  wigseiijchartiich  nicht  minder  lHlei'e:»satitei 
kann  hier  wigbleiben  oder  nur  kurz  beriilirl  werden. 

S.  4. 

Um  diese  Fälle,  diese  Sondergi'Uji|)eu  von  |>alho logischen  undni*Är»ü( 
lUlierHjie  Ulis  eben  Erfalirungsregeln,  zu  ordnen  und  übersichtlich  zusam-  '"'"'"' 
F^neniua teilen ,  dazu  dienl  ilie  Aufslellung  der  Krankheilsarten 
'•^Spedeii  niorborum),  welche  jedoch  verschiedenen  iJrs]inings  Bind. 
iT.  Ein  Tbeil  derselben  bildet  die  sogenannten  Krankhetlsfor- 
taen.  Diirunler  versteht  man  nämlich  gewisse,  in  der  Nalnr  oft 
j wiederkehrende  Gruppen  von  kranktiarten  Erscheinungen  am  mensdi- 
lidien  Organismus,  die  (ifleTB  sieh  auch  dadurch  charaklerisiren, 
i$%»  nie  bestimmte  Veränderungen  in  der  Zeit  durchlaufen  (Verlauf 
and  Ausgänge),  dass  sie  bestimmten  Heilmelboden  oder  MilLeln 
weidien  und  auf  gewisse  Grundsldrungen  der  Organe  oder  einzel- 
ner Organlheile  oder  auf  bosljinmte  krankmacliemlc  L^isarben  zu- 
rtdilührbar  sind.  Sie  sind  Ergehnisse  kUniacher  Ucobachtung, 
$ynipton]engru|ijien.  deren  innere  gemeinsame  Ursachen  ent- 
weder noch  nicht  bckiuiul  »iiul  iFallsuchl)  oder  seitdem  aufgehellt 
wurden  (Itidir),  Diese  Knmkheils formen  sind  daher  mehr  oder  we- 
nlionell.  d.h.  ihre  Untersdieidung  beruht  .luf  einer 
unter  den  Aer^len.  Wer  sich  dieser  nicht  unler- 
,  dem  «lebt  cg  frei,  dieselben  zuröckzuweisen  (z.  R.  die 


Clro. 


4  EI.VLEITIX;.  g.    4. 

e  Krnnk- buch :  dciin  dicsos  Iiat  auf  ilio  Ansichten  der  Mehrheit  und  darauf 
ftiK-po-  Kiieksicht  zu  nehmen,  dass  sich  an  viele  sukhe  Syniptomengnippen 
wichtige  t]iera])eutisc]ie  He^'cln  knupren  (z.  1).  Durchl'all,  Erbrechen, 
Harnverhaltung).  —  II.  Andere  Krankheitsarten  beruhen  auf  bekann- 
ten ätiolugisclien  Momenten;  sie  treten  bisweilen  hinsicht- 
lich ihrer  Symptome  buchst  verschieden  aul  (Syphilis,  Gicht,  Blei- 
krnnkiieit):  doch  sind  manche  Schädlichkeiten  von  der  Art,  dass  sie 
nur  gewisse  iJrgane  ergreifen  (z.  B.  Kohlenoxydgas  die  Lungen,  Ar- 
senik den  3lagen,  Krätzmilben  die  Haut  der  Iteugeilächcn)  und  da- 
her, sofern  sie  riherhau[)t  wirken,  sich  nur  unter  gewissen  Formen 
äussern  können.  —  IJL.  Andere  Species  endlicli  stutzen  sich  wirk- 
lich auf  Erkenntniss  der  Grundkrankheit,  d.  h.  jener  wesent- 
lichen inneren  Abnormität,  welche  Ursache  der  Sym])tome  und  Folge 
der  ätiologischen  Momente  ist.  Von  diesen  beruht  die  Hehrzahl  au( 
Entdeckungen  der  neueren  pathologischen  Anatomie.  Für 
einzelne  von  diesen  hat  man  sich  vergeblich  bemüht,  cliarakteristi- 
sche  Symptome  zu  «'rmitlein,  was  dagegen  für  Andere  gelungen  ist 
(Hirntuberkel,  Harmerweichung,  Magengeschwür).  Auch  die  neuere 
organische  (Chemie  und  Physiologie  mit  ihren  Consequenzeu 
fangen  an  auf  Bildung  von  Krankheitsarten  hinzuwirken  (Albuminurie, 
Hypinose,  Anästhesie  des  Vagus,  statische  und  coordinirte  Krämpfe 
von  Romberg),  liier  entscheidet  der  (dienerwähnte  Standpunkt 
des  praktischen  Bedürfniss(;s  über  deren  Aufnahme  oder  Nichtauf- 
nahme in  das  klinische  Handbuch.  Viele  uid)estreitbar  vorkommende 
Krankheitsarten  gehören  vor  der  Hand  mehr  in  die  pathologisch- 
anatomischen,  als  in  die  khnischen  I.ehrbücher,  weil  sie  bei  Leb- 
zeiten unerkennbar,  dcizu  selten  oder  sonst  für  den  praktischen 
Arzt  ohne  Werlh  sind.  Hinsichtlich  anderer  geiulgt  uns  eine  kurze 
Anmerkimg,  die  wir  irgend  einem  verwandten  Kapitel  anschliessen. 

A  n  111.  1.  I):i<i<  ilii>  Kra ii kh oi ts fnriii  fiin'  lirsiimniti'  (inippr  vnii  Sympio. 
iiii-n  liilih't.  wrlrlif  «ich  mit  einer  gi>\^i>sen  H(>'elin;i<«oi^'keit  fnrleiituirki^lL  ii^t  Iip- 
kTfiHii-henvei<e  nur  ein  Kr(!('iiiiis<«  der  nirelianiselini  Kiiiriehiuiig  ile<  Or(r:iiiisiiiU9, 
«la  i'in  S\in|iliini  niiiils  für  .sieh  Hesleiieiides,  mtmleni  jeile<  ein/eine  nur  der  Au^- 
(iriiek  eiiiiT  Veniiideniiif!  irgeml  eines  (h^'aiies  oder  S\ Siemes  i^t.  In  iler  Hegel 
erklären  sieh  ilalier  srlmn  Jetzl  (lie<:e  (irnppen  oder  die  ein/.elnen  .sie  zn«annnei)- 
selzenden  Synipttmie.  aus  den  dnnh  die  palliolDgimhe  Anatmnie  nnd  Mikniskopit* 
l>ek:nuit  gewfirdenen  krankliarteri  (irundveränderungen,  also  an;«  dem  Sitze  der 
Stöinn^%  nnd  nur  in  einzelnen  Fallen  iiinss  man  liierhei  noeli  die  besonderen  Kigen- 
seliaflen  der  die  Krankheit  erzengenden  oder  nuterhallenden  t'rsaehe  mit  in  An- 
Pi'hlnjr  hrin^ien  (/,.  H.  ilie  I.elienswci<e  der  Kräl/miihe,  die  rhemisehen  Aniniläten 
dl'»:  Iilei«s.  die  Wnrhernnf!en  de*  Favu"?  -  Pilze«).  Nur  wo  Beiden  norh  nnerfur*eLl 
luid  aueli  die  exporimenlirende  Physiologie  nirhl  im  Stande  i<l,  analoge  Symptfi- 
mengrnppen  knnstlirh  zu  erzengen,  Ideiht  Dnnkelheit  lihrig.  .Nirgend  aher  ist  dio 
Krnnkheilsrorin.  wie  man  iiaeh  dem  Verfahren  mancher  Praktiker  iinil  den  Thetirien 
inaneher  Aerzte.  sowie  naeh  der  Uedeweise  der  Laien  sehliessen  iihuhte,  ein  IMng 
für  siih,  ein  he<i»nderes  .Natnrwei^eii,  welches  sieh  iIit  Patienten  liemäihtigte.  Sün- 
dern jiie  ist  illierall  das  Kr/migniss  einer  Störung  der.<cllien  Kinrirhtnngen.  venmige 
deren  der  (lrgani<niu<  uherhaupt  und  im  gesunden  Zustande  leht. 

An  in.  2.  Ans  allem  Obigen  gehl  honur,  da^s  die  Aiifslelhing  der  einzelnen 
Krankheitsarten  viel  freien  Spielraum  lä.ssl.  und  ihre  Zahl  keine  nligesehlos<ene  seyii 
kann,  hin  Arzt  kann  den  iJegrilT  der  Species  niorbi  enger,  der  Andere  weiter  fas- 
sen,   ohne   -las«  man  Kiiiein  \on  Beiden  des^halb  Vorwiirfi»  inachen  kiinnte.     Ist  e?. 


§.    4 6,  EIM.EITLM;.  5 

ja  ncuerdiiip«  s>»j?ar  in  ilor  Zoulntiic  iintl  Kolanik  (wd  imliviiliialisirti'  uml  sich  durch  Dk  Krau 


Seschlu!>soiio  Aricii  in  der  Palhulogii»  möglich  sind,  wn  Alles,  was  der  Arzt  „in 
ilaiierndeu  Gedanken  hefesti^eii  sull'*  (liiiliie.  Faust),  wirklich  ,Ju  llüchliger  Erschei- 
nung schwellt",  und  auf  inuner  wechsi'jnden  physicdugischen  Vorf;än),'en  hcniiit,  mii 
aiissenleni  die  Zusnmmcnsetzun^'en  und  Venvickelungeu  der  einzelnen  n>>nnalen  und 
abiioniien  Prucesse  unendlich  niannichi'ultig  sind.  Nur  wenige  Krankliritsrnrnien, 
hauptsächlich  auf  ätiologischer  (irundlnge  ruhemle,  en-  oder  epiilemi^«  he  und  cöu- 
Ia(;i0se  Funuen,  inigcn  eine  grössere  Beständigkeit  in  ihrem  Annreten  luid  Ver- 
laufen. 

§.  5. 

So  viele  Scliwierigkeilen  hicrnncli  die  Aurstellun{;r  der  Krank-  ihrKutie 
lieitsspecics  aiicli  hohen  und  so  viel  Schwankendes  und  in  der  Zeit 
Veränderliches  iiire  Betrachtung  aucli  mit  sich  hlln-en  niuge,  so  ist 
dieselbe  dennoch  wichtig   und  lür  den  gegenwärtigen  Stand  der 
ärzthchcn  Wissenschaft  und  Kunst  noth wendig. 

Sie  gewahrt  der  Wissenschaft  den  Vorlheil,  gewisse  Mittel- 
puucte  zu  haben,  um  welche  ht^runi  sich  die  Vielheit  der  Erschei- 
uungeu  higert  und  dem  menschlichen  Geiste  übersehbar  wird ,  wel- 
cher, der  Natur  gegenüber  seine  Heschranklheit  rühlend,  ilbcrali 
Ordnung  sucht.  Sie  gewährt  am  Krankenbette  dem  Gedächlniss 
einige  Anhaltepuncte  zur  Eriimerung,  dass  gewisse  Gruppen  von 
Ursachen  und  Erscheimingen  gern  mit  einander  vorzukommen  pllc- 
gen:  gewisse  Huhejiuncle,  von  welchen  aus  die  Ergebnisse  des 
Krankenexamens  übersehen  und  die  mi^glichen  Heilmethoden  gewür- 
digt und  gewühlt  werden  können.  Namentlich  knüpfen  sich  eine 
Blehrzahl  specieller  Ileilungsvorschrillen  für  jetzt  und  wohl  für  im- 
merdar an  bekannte  Krankheitsformen  an. 

Eine  spute  Zukunft  wird  vielleicht  dahin  gelangen,  alle  diese 
Formen  in  ihre  pliysiologischen  Elemente  aufzulösen  und  die  Patho- 
gpnie  bis  in  die  feitisten  Organe  und  Organtheile  herab  aus  den 
normalen  Slructiiren,  Functionen  und  Processen  zu  begreifen.  Dann 
wird  sich  vielleicht  jenseits  dieser  Formen  eine  specielle  Pathologie 
und  Therapie  entwickeln,  welche  unmittelbar  auf  Kenntniss  der 
krankmachenden  ätiologischen  Momente  beruhen  und  ihre 
Species  vorzugsweise  aus  der  Reihe  der  endemisclien,  epidemischen 
und  contagiösen  Krankheilen  wählen  wird. 

Vor  der  Hand  aber  sind  wir  aul  eine  nüchterne  und  dem  kli- 
nischen Zwecke  entsprechende  xVuswahl  aus  dem  mannichfachen 
Vorrathe  der  Krankheitsarten  verwiesen,  wobei  noch  ausserdem 
Dasjenige,  was  in  den  Vorträgen  über  Chirui*gie  und  Geburtshülfe 
ohnedies  ausführlicher  zur  Sprache  kommt,  so  weit  es  thunlich  ist, 
hier  gänzlich  hitiwegfallen  muss,  wo  wir  es,  den  althergebivichlen 
Eintheilungen  gemäss,  nur  mit  der  inneren  Klinik  zu  thun  haben. 

§.  6. 
Alles,  was  hinsichthch  der  Artenbildung  gilt  und  so  eben  er- J''"^  ^-'«^^ 
i&rtert  wurde,  muss  nothwendigerweisc  einen  Einlluss  auf  die  Glas-   '>^'<*'^"- 


6  EI>LElTV>r„  §.    6 — 7. 

afsiflcai. sificalion    der   KraiiklieitiMi    ausüben.     Indem  man  Für  den 
r  Krank- Yortrag    der  Kranklieiliilelire   die  Arien    nnler  lidliere  und   höhere 
»cuen.    £jn|^jj^^,n  zusanunenfassl ,  wird  man  bahl  mehr  an  die  anatomisch- 
physiologischen, bald  an  die  atiulogischcn  Grundlagen  dieser  Species 
erinnert  und  darf  auch  das  praktische  Interesse  der  Therapie  nicht 
unberücksichtigt  lassen. 

Es  bieten  sich  daher  verschiedene  Ausgangspuncte  für  die  Clas- 
sification der  Krankiieiten  dar,  welche  wir  in  den  Systemen  der 
Aerzte  seit  alten  Zeilen  mit  mehr  oder  weniger  Glück,  bald  rein 
und  einseitig,  bald  gemischt  und  eklektisch  durchgeführt  sehen.  Sie 
Ias.^en  sich  der  IIau[)tsachc  nach  in  zwei  Abtheilungen  bringen,  in- 
dem sie  entweder  die  Qualität  der  Störung,  oder  deren  Sitz  als 
Eintheilungsgrund  benutzen.  Entweder  naudich  fasst  man  die  inne- 
ren Vorgange,  das  Wesen  oder  die  Grundkrankheit,  in  Gedanken 
als  Einheiton,  welche  zu  classificiren  sind,  auf  (ideal]»at  ho  logi- 
sche Systeme).  Oder  man  folgt  der  aus  Anatomie  und  Physio- 
logie bekannten  Einrichtung  des  Organismus  und  muslert  so,  gleich- 
sam Rad  für  Ilad  und  Zahn  für  Zahn,  die  einzelnen  Organe  und  Sy- 
steme dieses  kunstreichen  Mechanismus  hinsichtlich  ihrer  krankhaften 
Abweichungen  (r  e  a  1  p  a  I  h  o  1  o  g  i  s  c  h  c  o  d  e  r  a  n  a  t  o  m  i  s  c  h  -physio- 
logische Eintheilungen).  Iteide  Systeme  haben  ihre  Vorzüge 
und  ihre  IN'achtheile.     (Vgl.  Halla,  Prager  Vierteljahrschr.  1845.) 

§.  7. 

ifieai].'»-  Die  idealpathologischen  Eintheilungen  haben  für  den 
»logische  cpsipu  Anschein  unverkennbar  grosse  Vorzüge.  Sie  stellen  in  ihren 
ftSÄiic.  Qi^gp^jn  y,j^]  niederen  Abiheilungen  Dasjenige  an  die  Sj)ilze,  was  dem 
denkenden  Arzte  als  das  eigentliche  innere  Curobject  erscheinl,  und 
knüpfen  so  überall  auf  unmittelbare  und  leichte  Weise  an  die  the- 
rapeulischen  Grundsalze  an.  Da  sie  mit  Begriüen  schfillen,  welche 
der  menschliche  Verstand  auf  dem  Wege  der  Abstraction  gewonnen 
hat  (z.  B.  Entzündung,  Krebs,  Typhus):  so  lassen  sie  auch  eine 
logische  Einlheilung  und  grosse  Schärfe  und  Klarheit  in  Unterschei- 
dung von  Gruppen,  Arten  und  Unterarien  n)it  strenger  Ausschei- 
dung des  Nichtdahingehurigen  zu.  —  Allein  je  mehr  sie  dies  ihun. 
desto  mehr  entfremden  sie  sich  auch  der  Natur,  und  widers[)rechen 
den  wirklichen  Hergangen  im  Körper,  welche  immer  ein  Complex 
verschiedener  solcher  Grundveranderungen  sind,  die  in  stetem  Flusse 
eine  in  die  andere  übergehen.  Wahrend  daher  diese  Systeme  im 
Anfange  dem  Lernenden  anscheinend  einen  leichten  Ueberblick  über 
die  gewöhnHcheren  Krankheiten  gewahren  und  ihn  in  den  Gruiid- 
zügen  der  Behandlung  zeitig  orientiren:  so  haben  sie  für  die  Folge- 
zeit den  iXachtheil,  dass  namentlich  mittelmässige  und  im  lägHchen 
praktischen  Treiben  erschlaifende  Jünger  dabei  ihre  geistige  Frei- 
heit cinbüssen,  Phantasiegebilde  «m  die  Stelle  wirkhcher,  durch  treu- 
liche Untersuchung  zu  ermittelnder  Ileilobjecte  setzen,  dass  sie 
endlich  Alles,  was  im  Systeme  fehlte,  auch  als  nicht  vorhanden  be- 
trachten, und  so  in  Routine  untergehen. 


§.  7. 


EIM.F.ITU.M.. 


Besser  sdiliesst  sich  daher  die  idealpalhologischc  Anschauunf;s- »«'caipaihft; 
weise  als  LehrmiUel  an  die  allgemeine  Pathologie  an,  und  dein  ein-  ^'°**'^*'- 
zelnen  Arzte  bleibe  es  fiherlassen,  sich  in  reiferen  Lehensjahren, 
besonders  nach  zahlreich  dnrchleblen  Epidemien ,  gewisse  all- 
gemeinere Gesichtspmicte  und  Grundsalze,  welche  eine  Art  von 
höherem  klinischem  Wissen  und  Können  ausmachen,  durch 
Erfahrung,  Studium  und  .Nachdenken  selbst  zu  bilden,  ohne  dabei 
die  sichere  anatomische  Grundlage  seiner  ganzen  AVissenschaft  ein- 
zubussen. 

An III.  Wir  gclu-n  in  NnrhsifliciMli'in  rini^'n  Rcis|M(;lo  von  iilcalpa t ho- 
ld gis  dien  Olassif  ic  a  t  i(Mion.  Uirc  Duivlisichl  wird  Idiron.  dass  ilit*  Vorfas- 
sfT  ?i«'li  zum  Tlit'il  an  liypöilictischf,  znin  TIhmI  an  ätiologisrhc,  zum  Thril  an  ana- 
Imni^rh-physioldgisclir  nnd  siMniniiscIif,  ja  sugar  an  ihrraprnliitciii'  Monionte  gehal- 
ten hallen.  Uir  Genirinsainr<  ist  nur.  dass  >\v  A'w  Krankheiten  auf  eine  kicino 
Anziihl  von  Grunilslörnuijen  ndi'r  (|ua!iiati\on  Verändnuinjen  zunickführen  unil  da- 
naih  t'intheilon. 


Oii:  r. /.IHM«'.  T  1 "  T **  (««r^nora  iiiui horum. 
r/i<:.i).  1703.  S.),  Iheill  die  ^fsniimitiMi  Krniik- 
hoj('-n  III  marbi  frbrih's  und  icmpfrati  .ih,  und 
sieü!  C'irCla<.sen  auf,  von  denen  drei  den  Fie- 
bern 7urallen:  1.  Moibi  frlnilat  cvanlhoma- 
lii ;,  2.  in.  f.  fji7»t'i,  3.  m.f,  phlniil^-iid,  4.  iii. 
tt  ii\j'viali  (ioloroi^i.  b.  m.  I,  mf'ulutt'n,  u.  m. 
t.nuit'htlrs.  7.  m.  I.  mutoriit  s.  >/i.  t.  aufiiHTs- 
Afiii/,  I».  m.  t.  vcitctmtoriif  10.  mi.  /.  ({rforme<t 
1 1.  vi;iii. 

f'ittuc.  Woi'iwiVr  (/♦'  S'HHiiqfs.  ■{•  I  7«; 7  (No- 
.«•»k'Cin  inothudioa.  Aui<>(clO(i.,  17(is.  2  iliie. 
4.:  rnrav.  ('.  F.  Daniel.  Lips.,  1700— }»7. 
r»  Ulli'.  S.)t  hat  r(»lgen()c  CUi^mmi  :  1.  VU'u%, 
2.  l'i  hir^,  3.  Ph/i»«/iiijiÄiu«'.  A.SptiKtni.  h.  Auhf- 
l(i!i'niv.  Tl.  ftrhilittUCK,  7.  /)ii/orf*.  S.  IVäii- 
Hitir.  **.  HtuN*'.  H).  Ctuhrjiüv.  (Aohnlicli  im 
iJrinidfi«:«  -iind  die  Syslcnie  Mnilltul.Ainj.  I'u- 
7i7.  S#///iir  u.  m.  i\.) 

Jo.  liiipt.  Tbi'od.  Ihium^s  (Trail«  rl^mru- 
(.lirc  de  nosolugie.  Par.,  ISOl,  1^02.  Vol. 
1 — IV.  ^.)  tiicill  die  Kraiikh<'iUMi  nach  derda- 
jiial-  neuen  Lavojsicr'schen  Clioniie  in  irinC 
Cln«»"iMi :  1.  U.rif*ioHrgff^  2.  Cnloiinrscs.  3. 
Htftlioinnv^t'f.   4.  .l:»i/«'Wi»Ä«'<,   h.  Phtittphnn'- 

l.ui'tr.WUh.Snciin  (llandltueii  dus  natür- 
liihen  System«;  der  prakiisi  Ihmi  Mcdirin.  l.oip- 
/ijT,  ls2S.  fg.  S.)  ninnnt  nur  drei  ClasüiMi 
von  Kranklieiien  an  :  1.  Knizuitdiinii.  2.  f'iV- 
hi-r.  'A.Sf'nvnkr(iHkhril,\Uu\  j»i«'hl  alle  audcron 
krankhciien  ah  Fülg«^nhc'IuiidNaehkrankh<>i- 
irn  djrsrr  an,  ilalirr  v.r  nie  autli  hninkhci- 
tt  n  tivr  zKt'ilen  Volrnz,  Krankheiten  aus  den 
Krankheiten,  genannt  wissen  will. 

J.  lUniiHiiud  (trait«>  ile  iio>ogr.  med.  I'ar., 
184G.)  stellt  folgende  Classen  auf:  1.  Pi/rt'- 
jrten  (d.  Ii.  Fieber,  KutzOndungen  und  h-rila- 
tinnen  ,  Vi*  de«  ganzen  SyAteniünnifasiiend), 
'2.  Asthenien  und  Alrojihicn ,   3.  .Ifn.rien  dvr 


Snri'fiioiifni ,  4.  Miimmalm'be  und  vir>ilntlf 
Kniitfihcifru ,  .'>.  Jictvrotropbien  ,  llclerohri- 
iii"ii  lind  l'unisileUf  fi.  Iliimorrbaijii'n,  ',.Zn- 
ÄUWini/'/j/mn.'/x/rcMMunf/f»/»..  s.  Ortu-  und  Iaujc- 
vordiuU'.runtirH.  !».  Anhefliinqtin  und  Vetwiiih' 
sunut'it ,  1  0.  Umfiintix  -  und  (ii-uin<r  -  Vrr- 
äudcnnKjtn  .  11.  ficmde  und  zurnchjohal- 
trnr  KOiptu- ,  12.  Itilduntisfchlvr  und  ficfor- 
mildtcn. 

Jo.  Linux  Sihönirin  stellte  in  seinen  Vor- 
lesuufien  (mit  unveranlwurllichcr  Nachlässig- 
keit im  Nacliilruck  herau>gegehen  von  einem 
Zulmrer,  St.  iiallen,  fünfte  Auflage.  1841. 
4  Ulk'.  S.)  ein  Systi*ni  auf,  in  welohem  be- 
sonders finitre  auf  epiilemi^rhe  Momente  oder 
liatliokigiscli-anatomischo  Entdeckungen  sieh 
^^nndi'nilc  Krankheitsclahsen  originell  Rind. 
D.i  jiMlut-li  Seh.  die>es  Uueli  nie  anerkannt 
hat.  «<»  gehen  wir  «tat!  dessen  die  Systeme 
seiner  hoiilen  herOhmtestcii  Schüler,  Eisrn- 
uuinn  und  Furhs. 

ii.  Eiscnnuiun  (die  vegetativen  Krankhei- 
ten u.  ^.  w.  Erlangen,  1S3.'>.  S.)  stellt  fol- 
gende (Hassen,  Ordnungen,  Sippen  mit  grie- 
clii>eh-gehildeteii  Namen,  die  liier  grOssten- 
iheils  wegfallen  können,  auf:  I.  JJorphe  n, 
1.  die  llildung.sfehler  und  erworbenen  Miss- 
bilduniien.  2.  Verletzuufren  und  Fehllagen, 
3.  fremde  K<irper,  4.  Steine  und  Srhmarozor, 
—  n.  P h  if  t  ii  Kf  n,  Vegetationtfkrankbeiten, 
a.  iV  o  Ji  I'  II,  1 .  i>  a  r  a  p  o  e  s  e  n  (dahin  Dlut- 
kr.inkh«'ilen,Krnahrungsl'ehler,Absonderungfl- 
feliler);  2.  Tar  ab  lasten  (dabin  IMiIngo- 
^cn,  Kosen,  Bbiltt'rn.  Uheunien,  Fric!«el,  Ka- 
tarrhe. Pyren,  Typhen,  C.holosen,  Wechsel- 
krankheiien,  IMithuieii,  Kaulen,  Scorbute, 
Kachexien,  Herniatoien,  n.imorrhoiden,  Gicht, 
Scrofeln.  .Xusttalzkrankheiten,  Syphiloiden  ti. 
fibnl.);  3.  Paraphyien  (z.  B.  Polypen, 
Krebskrankhuiten  und  endlieh  ParazotSn),  — 


8 


E1.>'LEITI'.>G. 


§.  7—8. 


BalpalhoLb.  Tya:t' II  o«kT  VergiAungjikrankheiien, — 
'.lassific.    III.  ycuroifen,  Kiaukheilen  der  vegeiall- 
Tcn,  sensiblen,  molorisclicu  Sinnesnerven, 
Hirn-  und  Geisteskrankheiten. 

Com:  lleinr.  Fuchn  (Lehrb.  der  sjiec.  No- 
sol.  u.  Therap.  Göll..  184  4.  ff.)  stellt  folgen- 
des System  auf:  /.  Ct$8.  Ilämat  onoscn. 
1.  Fam.  Hyperämien,  2.  Hömorrhagien,  3. 
WasserergCisse ,  4.  Rlieumen,  5.  Ülcnnur- 
rhöen,  6.  Eczeniatoscn,  7.  Drüsenflüsse,  S. 
Phlogosen,  0.  Crysipelaceen ,  10.  Ilümo- 
chroseo,   11.  Melanosen,  12.  Leucoscn,  13. 


Hydropsien,  1 1.  ti-weichunijen,  15.  Typlicn. 
16.  Typhoide,  17.  Vergiftungen,  lij.  Ver- 
setzungen, 19.  Kakochymien,  20.  Knoten- 
suchten,  2 I.Krebse,  22.  Phthisen.  —  //.  Cha. 
KeuroHosen.  23.Fam.  Tjposen.  24.>'eui- 
algicn,  25.  Anästhesien,  20.  Krumpfe,  27. 
Lähmungen,  2S.Seclensti)nmgen. —  III. Chi. 
Morphonosen.  29.  Farn,  lljperirophicn, 
30.  Atrophien,  3i.Misshildungen.  32.  Neu- 
bildungen, 33.  Verengerungen,  34.  Ertiei- 
teningen.  35.  Orlsvernndcrungcn,  30.  Wun- 
den. 


§.  8. 

.  Anato-  Die   anatomiscb-physiologisclie  Classification   folgt 

isch-phv-  jgj.  bekannten  Eintheilung  der  Systeme,  Organe  und  Fiiuclionen  des 
lUwmf  *  ^^^P^''^»  bald  jene  (rein  anatomisch),  bald  diese  (physiologiscb)  an 
die  Spitze  stellend.  Diese  Methode  bat  folgende  Vorzüge.  Sie  knüpft 
an  die  Grundlage  alles  ui*ztlicben  Wissens,  an  die  Keimtniss  des 
menschlichen  Organismus,  unmittelbar  an.  Sie  entwickelt  die  cha- 
rakteristischen Symptome  der  Krankheiten  aus  den  unzweif'elhall 
festgestellten  Verrichtungen  der  einzelnen  Organe  und  schützt  uns 
so  vor  dem  bäuligen  Missvcrständniss ,  als  ob  die  Symptome  das 
Eigenthum  eines  geheimnissvollen  Wesens  (der  ideellen  Krankheit) 
seyen.  Sodann  fördert  sie  die  Diagnose  wesentlich,  indem  sie  uns 
Anleitung  giebt,  zunächst  den  Sitz  der  Störung  genau  und  genetisch 
zu  ermitteln  und  von  da  die  Qualität  der  Störung  scliärfer  zu  be- 
stimmen. Auch  begründet  sie  wesentlich  eine  gediegene  Thera- 
pie (die  ohne  eine  genaue  Diagnose  ohnedies  nicht  heilsam  seyn 
kann),  indem  sie  uns  immerfort  an  die  besonderen  Eigenthümlich- 
keiten  und  Bedürfnisse  der  erkrankten  Organe  und  Systeme,  welche 
auch  in  pathologischer  und  therapeutischer  Hinsicht  stets  zu  beach- 
ten sind,  erinnert,  indem  sie  eine  der  Chirurgie  an  Einfachheit  und 
Zuverlässigkeit  verwandte,  auch  möglichst  örtliche  Behandlung  for- 
dert, und  indem  sie  das  laienhalXe,  oft  abergläubische  Vertrauen  auf 
SpeciGca  entfernt  hält,  welches  so  häufig  zu  unüberlegten,  die  Or- 
gane zerrüttenden  Curversuchen  zu  führen  pflegt. 

Diese  Classification  hat  aber  viele  Schwierigkeiten  hinsichtlich  der 
passenden  Stellung  mancher  Krankheilsformen,  deren  Natur,  und  hin- 
sichtlich solcher  Organe  und  Systeme,  deren  Function  und  Bau  noch 
dunkel  ist.  Sie  schliesst  sich  nicht  so  unmittelbar  an  gewisse  the- 
rapeutische Gewohnheilen  oder  Hegeln  an,  und  verführt  den  Arzt 
auch  leicht  zu  einer  gewissen  Einseitigkeit,  welche  vergisst,  dass 
der  Organismus  ein  Ganzes  ist  und  dass  das  stete  Wechselspiel  der 
Organe  auch  den  örtlichen  Erkrankungen  eine  allgemeine  Bedeu- 
'  tung  ertheilL  Doch  verdankt  die  Fleilkunde  dieser  Richtung  in 
neuerer  Zeit  ihre  wesentlichsten  Fortschritte,  und  durch  die  Be- 
mühungen der  neueren  pathologischen  Physiologie,  Chemie  und 
M'diroskopie  werden  sich  manche  ihrer  Mängel  mit  der  Zeit  noch 
ausgleichen. 


'i«lil«1e  tolctiH  ä^atniu«   «ind   Hpriigvr  DÜlliiu.   da  «c  »isb  au<  dx-n 
i-|>b)sii>logitFlii?n  VMnriS^CRacliMTtcn  vnn  »elbfll  crfEliiia.    E<  gebfirtin  hivr-   Claiiiltg 
^  liw  üie  nanJbfitbrr  vuii  piony,   Valleii,  Canilalt  (lum  TliPÜ),  «'«»derlich  u.  b.  n-. 

§.  0.       - 

Für    difl    in    vorlii'gendcm    Werke    ilurcligcrrihrU'    aiialomisdi.  '■ 
ilogisciio  Aiiorilitiiiig  der  KriHiklieiteii  ni^igeii  Fulgenile  j\iidi?ii-''' 
und  Vürbcmerkungen  genügen:  ^' 

Das  Gcbiel  der  inneren  KHnik,  wie  es  sich  lierkömmlirli 
itirnnslallen  unil  in  Krfiukenbäuscrn  nligegrcnzl  Iiat,  umrasst 
ranklieilen  der  drei  llauplsysleine  üts  mensdiliclicn  Kijr}itii'?, 
Geßiss-,  II.  des  Nerven  -  Systems  und  III.  des  Haiil-  nnd 
ihaul-Syslenis.  Drei  Abllieiliiiij^en,  welelie  hdIiI  so  ziemlicli 
der  Entwiikelmigsgescliiclile  bekuniilcii  Gruiidsyslemen  |0e- 
Scbleim-  und  serüses  Blatt),  und  den  aus  der  älteren  l'bj- 
fiberkomnip-neii  Eiutbeilungen  der  Functionen  in  vitale, 
lale  und  rejiroductiTe  entspreclien  diirnen. 
'^ie  KrankbeitL'n  des  Gerässsyslems  (d.h.  der  kleineren 
grAssereu  Celässe,  des  Herzens,  des  Blutes  nnd  der  Bildung^- 
madien  den  Aitl'ung,  weil  sidi  unter  ihnen  diu  wichtt<;slen 
gemeinsten  IClemenlarst&rungen  (z.  B.  Ilyperäniie.  Entzündung, 
lg,  DyskrasicD}  vurlindcu.  ihnen  folgen  die  Krankheiten  des 
ysteuis,  aus  gleichem  Grunde,  da  wir  hier  die  Elemeii- 
iningen  (Knim|>r,  Lähmung,  Neuralgie.  Anästlicttie,  Trophoueu- 
lti'ii\irli(ur));  ziehen.  Die  dritte  AblheiUmg  uinl'asst  die 
Ki.iiikliriini  dn  Küi'|>erhQMeu  (Haut  und  Sclitelinbaut),  wekhe 
di'ii  niLMiii-^iiiii-  ^i'i^i-Li  die  AussenwctI  abgrenzen  und  zugleich  mit 
ilii  in  Wi  rliyi'hMil,itiig  erhallen.  Sie  uinrassl  aber  auch  die  Krank - 
liiiren  di'ijiTii;;.!!!  Sysleiiie  nnd  (Jrgane,  welche  sich  durch  Einslfdiiung 
(le>  Srlilciiiiljanlayi^lems  bilden  (wie  Lunge»,  Leber,  Verdauungskaual, 
Iluni-  niiiJ  (iescliledilswerkzeiige).  Letztere  seigen  zwar  in  (latlio- 
lugisclier  und  [herajieulisclier  llinsiclil  mauclics  Gemeinsame  (i.  B. 
«to  den  GeBeizen  der  lleihmg  durch  Abscbälung],  geben  aber  zugleich 
Anlass,  grössere  llnteralilheilungi>n  in  dieser  Ciasse  eintreten  in  lassui. 

Anw.     t)i«»r    Kinlli*iluiif,    wtlcUe    dir    ipälei*   Vrrlw*icruui{rn    und    ivcilerc 

ColUlUDK  lilnrrirlicndrn  Splelrnuin  lEial,  unifusl  in  der  TtMl  Alles,  nii  drn  »>gc- 

.<awu)lcs  inuircn  Kranklieiten  «ngtäürl,  iadeiu  Aad«rw,   i.  6.  die  Kmnkliei- 

)m.  der  Muikclo,  Knnclinn,  ilrn  cliinirgiiclien  und  anderen  ipcclnllen  Vorirngcn  in- 

frböri.   ^iiili'ii'i  |i.  II.  iIji'  Krankbviten  drr  nrÖ*«»  Hiuri*)  hri  ilvij  cinielnrn  Sjti«- 

I:     :i.:iii.    iiiiili'i.   —  Mancbvr  •cbEinbarF  Ansiuts  crlHifit  cicb   au». 

/   II.  nvnn  die  Kolik  und  KnrdialgiF  nicbl  in  df-n  Nvural- 

iiii  die  nit'bt  lu  vrrmeidvnd«  Clas««  Art  Fi«ber,  mögli 

.1  i~-lr»nlihriton  nl>|tHiiuidcU  «ivdr  u.  t.  w.  Dvnn  iiullinen«  •"] 

1,1 l-.r;-   a  pJio'T   fil   ■■f'i"i/rfn(i(i. 

■  i.ji:"    l.iLriiiiiii  \-i    |..- Irr-    .\iLtniertuHimkeil   darauf 


du 


:iu  Arm  ibnrn  Kp|>ilbri'i 
_ .    „  I    itimtgi'föf'Lninkiiei'pn 

dv  ?(i9r>fn]irliiiltiirii>eni  u.  d);!.  m. 


I.''  <ti">  idtstlpslbulugtiehon  in  Tprlelliea>' 
riniihiiiiiK  mnudiCT  lugcnunnler  flvmtnr 
Orii-:  I,  ß.  der  nyprriiiiiir  und  Ealilla».., 
»  KrampCc«  und  der  Ntunlgic  brl  dcn<l|/ 
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§.  10. 

Darstfli-  Die   spcciellc  Pathologie   und   Therapie  hat,   wie  je<1e  andere 

^"^^^*'''*' angewandte   (zur  Kunst  gewordene)   Wissenschaft,    zum  Theil  ihre 

aiho^o'gV ^'o^"^^*""^^*^*^^*^  Sprach-  und  Darstelhings weise,  die  nosologische 
Methode.  Es  wird  nfunlich  das  aus  der  Gesamintheit  einzelner 
rdnilicher  oder  gleicher,  unter  eine  und  diesolhe  Hauptruhrik  gehö- 
riger Fülle  sich  ergehende  Krankheitshild  in  erzfdilender,  geschicht- 
licher Form  vorgetragen,  wie  die  ßeschreihung  irgend  eines  anderen 
Processes  oder  eines  sich  entwickehiden  Organismus.  Hierhei  wird 
von  der  hetreHenden  Krankheitsspecies  oder  einem  anderen  zusam- 
mengesetzten Vorgange  (z.  U.  einer  Krisis,  einer  Erkfdtung,  einer 
Ansteckung,  einem  Anfall)  so  gesprochen,  wie  von  einem  Ganzen 
und  Selhststandigen ,  gleichsam  einem  für  sich  seihst  im  Organis- 
mus existirenden  Wesen,  wohei  man  stillschweigend  voraussetzt, 
dass  Jedermann  diese  in  allen  anderen  Wissenschaften  auch  einge- 
fidirte  ahstrahirendc  und  colleclive  Hedeweise  als  eine  hild liehe 
(metaphorische,  gleichnissweise)  anerkeimen  werde.  Denn  im  wirk- 
lichen Lehen  existiren  allerdings  keine  Krankheiten  als  Dinge  für 
sich,  sondern  nur  Individuen,  an  denen  Dies  oder  Jenes  nicht  in 
Ordnung  ist  und  die  man  deshalb  krank  nennt,  weil  sie  durch 
jene  Unregelmässigkeit  auf  eine  wesentliche  Weise  in  Erfüllung  der 
organischen  Lebenszweck^;  behindert,  gleichsam  in  ihrem  Wesen 
gekrankt  sind. 

An III.  1.  Auf  ähiiliclio  Weise  sprielil  man  \un  einem  Flusse,  von  dessen 
Ursprung,  Verlauf  u.  s.  w. ,  ohsciioii  die  piiysikalisclie  Wissenschaft  längs!  gelehrt 
hat,  dass  <>$  eine  l'nzuhl  von  iiiiiiier  neuen  Tropfen  sind,  welche  nach  dem  Gesetz 
der  Schwere  in  heslimmten  nirecticmen  dahinrollen ;  —  so  von  einem  Heere  oder 
Volke,  (tbschon  es  auch  hier  nur  eine  Anzahl  Individuen  sind,  welche,  jedes  mit 
freier  Seliislhestinimung  l»egaht,  nur  in  der  i«lee  eine  Einheit  bilden;  —  so  von 
der  Eilt  Wickelung  und  Leitung  eines  (iährungsprocesses,  von  dem  Umsich- 
greifen und  Tilgen  einiT  Feuers hrun s t,  von  einem  eleclrischen  Strome,  von 
Pnanzenfainilii'ii,  Lichtstrahlen  u.  ähnl.  mehr.  Es  wird  sich  aber  Niemand,  der  nur 
einigen  praktischen  Sinn  hat,  verfuhren  lassen,  hinter  diesen  Worten  ein  wirkliches 
\Ve>en  zu  s^mchen.  L'iul  so  i«it  es  auch  mit  dein  Begriff  der  Krankheit  und 
der  Art  und  Weise  von  ihm  in  der  Nosobigie  zu  sprechen.  Es  würde  zu  einer  un- 
leidlichen Pedanterie  führen,  wenn  man  anstatt  des  einfachen,  obschon  durchaus 
metaphorischen  Ausdnickes  „das  Geschwür  hat  um  sich  gegriffen'*,  allemal  den 
ganzen  dabei  stattlindenden  Vorgang,  z.  B.  die  Schmelzung  und  Abstos«ung  der 
zerstörten  (jewebtheile,  di<^  neue  entzündliche  Ausfüllung  benachbarter  Zellen,  die 
Stockung  umliegender,  bisher  freier  Haargefässe  n.  s.  w..  speciell  beschreiben 
wollte,  obschon  man  natürlich  diese  Kenntniss  an  dem  gebildeten  Arzte  voraussetzt, 
soweit  sie  irgend  nach  »lein  Stande  der  Theorie  möglich  ist.  Doch  ist  es  heutzu- 
tage nöihig,  sich  in  dieser  Hinsicht  ausdrücklich  vor  einem  .Missverständiiiss  zu 
verwahren;  weil  manche  Neuere  geneigt  sind,  den  Gebrauch  solcher  c(mvenlionel- 
len  Gidlcctivausdrücke  als  Zeichen  einer  unexaclen  und  uiiwi«<sensrhaftlichen  Bildung 
anzusehen  und  als  Ontologien  zu  bezeichnen. 

A  n  in.  2.  Insofern  im  Organismus  Alles  in  slrtem  Fortschreitim  ist,  so  haben 
auch  die  Krankheiten  wirklich  sehr  oft  die  Form  eines  Processc*,  eines  Wer- 
dens und  Vergi'hens  in  der  Zeit.  Dies  tritt  am  deutlichsten  da  hen'or,  wo  eine 
mechanische  Hinderung  des  normalen  stetigen  Flusses  der  Bildungssäfte  und  der 
Bilduiigsvorgänge  vorhanden  isl,  wie  z.  B.  bei  jener  unter  dem  Namen  Entzün- 
dung bekannten  Störung  der  Blnlsiröinung  in  den  alle  Ernährung  vermittelnden 
Haargefässen.     In   solchen  Fällen   wird   die  Krankheit  wirklich    als   ein  besonderer 
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.ilfrt  Vurgöniicii  i'iilgovrn'.  ■  ■■(:■., 

■  ■    ■     .  uii;i>ii,  äenn  i'iiicr  ilsii  wi-i.  ■■ .    .  i..    : 

Mitr  aiith   \ie'\  oticli-frn  i.- ,  .■.■'......' 

hi-ii ttiigpB   niclii  siiltuii   iii   / i'iii  I ■  L'-'iriM-. !;■.■!   /.      ■:■.,  i 

rl  k'irmi.'n  al«  rin  eifettl\xiim\ithrt  Li'lii'iisvurgiiiig  lii'SrlitK'l.i  n  i^>r- 
r'mta  fiiltc|iti«cb('ii  Anfall.  Dieavn  urgaoischf^n  ZiuamniKiihinL'  h.» 
I  Orf:niii«mu(  vcrglicbrii  und  sn  die  KranUieitrii  svU-i  i>li'i-!i<' 
;>ji[ii  |Parii'<ilriillii!i>riF,  Stark,  C«itu),  wulici  ic-iloclr  tür  dii'  -i.nln- 
I  «i»d. 

\<>i'ti  ihslraelrr  und  noch  krmdliclirr  wird  itli^  tinsolugiiclic  Atiftus- 
'-ii'HungswoiSL'  bei  der  Bmhi'pihQUg  der  Vnlkskruiiblieilcu. 
■Ii  vrirtlicti  «rw'lhnl.  d»-  f|iid"mii'  i.d«  Kudi-mii-,  d.h.  das  glaich- 


ijK' 


illtm  «pidrnd.  die  wirkJicIifu  ru iiii 

iirrnlHifiaint.  Es  wliTc  ahfr  imii'.hi,  -i. 
gciiiiiilinurhl  wurdrii  odvr  vuri  iih-iiIij; 
fr  iiinn  nncli  die  HnBhiing  lim,  i\j>'  <i 
üdiuuiaru  Tbcnrir-  drrpmil  iafgrUin  Hcrdrn  1lU[iiu'i 
' >gi»  t^i-t!ri\iuielea  nMgrmdncn  Pailiidi«gie, 


Dieser  Melhoilik  gemäss  heschrciben  nir  in  der  specielkn  No-d« 
«ulogie  die  ciiuclnc  Kraiikticil  als  tin  godncbles  Ganxes.  wie''' 
es  sich  Mitii^luiis,  (lurli  lit  der  Rt^gel  niihl  vollütüiidtg  der  Besdirei- 
bimg  i'iils|jrecheiiil.  in  den  einzelnen  Erkrankungslallun  wieder  vor- 
Xlllitiili'ii  und  IM  verlaiireii  pllegt.  Wir  schildern  ilirc  SyMi|itOine, 
ihren  Verlauf,  ihre  Slailien,  Dauer  und  Ausgänge,  ihre  vcr- 
isehiedenen  Abarten.  4:haraktcre,  Combinatinnen  etc., 
Uirti  entrurnlen  Ursaclien  und  ilircn  Sitz;  wir  snclien  ihre 
nichslen  LTS-tchen.  ().  \i.  die  tu  Grunde  liegenden  einFachen 
'  EleinenlarstCningen,  welche  uns  nach  dem  jetzigen  /uslundo  der 
'  WIsBenächan  Tür  das  Wesen  der  StCning  und  zu  elgenllirljeii  ITei- 
rj^gsobjerlcn  (Ilnreland)  dienen,  hieraus  feMlxustellen;  wir  liestim- 
'men  hiernach,  besondei-s  nach  «leren  Anagängen  und  an  der  Hand 
umiotischcr  ICrralirungen,  die  Vorhersage  (Prognose)  der  Krank- 
heit, —    und  gehen  von  ihr  naiurgeinfiss  zur  Behandlung  über. 

Aiim,    I.      ni<'   ncilirnfulKi'    OMi'Icr   ll^n-lülliKiü   ri.iilrl   M,i.   lii,rl..-i   mm  Tlwil 

.1 ii    "i<  iiii-  I»  Kfdf  »trheodr  Krjid.lK'Li- 'I"  '  '-   n  i' i< 

..h  "  I   MomiBten   odrr  ntub  di'i    i.:..'. 

,  lim  iiiiiniKhfd  Tbotiachviii  •<!''■  ■ 

I    '1  "rrddi  wir  iitfrti  von  ■!■  i.    i.     -  ii 


Haiiill.iir)!-  i-i  liM  I  ''III. tWre  idk  die  i-iur« palbidnginch-inMomiichva  Spccinlwrrkcs, 

Anni.  2.     \U  Wrsrn  der  Krankheit.  r.TUnd«lQrun(t.  oder  nfirlitle 
fm»  cht  ll'muit  fviimal  vnrtlrhen  wir  dlR  ninTachiten  iiiarren  VurglngR  in  Kruikp 
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Dartitcl-  heiti'i),  soweit  uns  die  Resultate  der  pnthologischeu  Anatuuiie,  zum  Tlieil  auch  der 
lungsweise  patbologisrhen  Chemie  und  .der  Phväiulogic  (der  expcrimentirendeu  und  heoliacb- 
des  vorUcg.  tenden  ebensowohl  als  der  speculativen ,  welche  doch  niemals  zu  entbehren  ist)  za 
Lehrbuchs,  einer  Einreicht  in  dieselben  bisher  verholfen  haben.  L'nnothige  Zweifel  sind  es,  wenn 
man  diese  Forschungen  mit  dein  falschverstandenen  Spruche  llalier's :  „ins  Innere  der 
Natur  dringe  kein  erschaffner  Geist'*  abweisen  will.  Denn  diese  nächsten  Ursachen  uder 
Krankheitselemente  sind  für  die  Krankheitslehre  völlig  Dasselbe,  was  die  sogenann- 
ten Flemente  der  Chemie  sind.  Sie  dienen  mit  Nutzen  so  lange,  bis  sie  auf  er- 
fahrungsmässigem  Wege  in  weitere  Elemente  zerlegt  sind.  Ohne  Sie  aber,  ohne 
ein  gedachtes  Heilobject,  ist  eine  ratitmelle  Behandlung  unmöglich,  und  selbst  der 
Empiriker  und  Skeptiker  hat  Solche  vor  Augen,  nur  in  unklarer,  gläubiger  Weise. 
Dem  wissenschaftlichen  Arzte  bietet  die  fortschreitende  pathologische  Anatomie 
und  Physiologie  anstatt  dunkler  Eingebungen  des  Gefühles  (ärztlicher  Takt)  be- 
stimmte, positive,  auf  dem  Wege  scharfer  Beobachtung  und  stichhaltiger  (sofit- 
nannter  exacter)  Versuche  gewonnene  Einsichten  in  das  Wesentliche  der  Krank- 
heiten, aus  denen  sich  oft  virn  selbst  diätetische  imd  therapeutische  Regeln  ab- 
leiten. 

§.  12. 
Speciciie  j)iß  gpecielle  Therapie,  als  Lehre  von  dem  Verfahren  des 

Therapie.  j^j.2ies  bei  den  einzehien  Krankheitsarten,  ist  der  Natur  der  Sache 
nach  von  der  speciellen  Patholo«;ie  unzertrennlich.  Versuche,  sie 
von  dieser  zu  trennen,  sind  niclit  nur  den  Denkgesetzen  zuwider, 
sondern  aucii,  wo  sie  ausgeführt  wurden,  zu  einer  rohen  Anleitung, 
nach  Krankheitsnomen  zu  curiren,  geworden.  Und  zu  einem  Ver- 
suche, dieselbe  blos  aus  der  allgemeinen  Therapie  zu  entwickeln, 
ist  unser  Jahrhundert  an  paüiologischem  Wissen  noch  nicht  reif 
genug.  Doch  verfilhrt  jene  Verbindung  der  Therapie  mit  der  spe- 
ciellen Pathologie  den  Arzt  immer  noch  leicht  zu  einer  handwcrks- 
mässigen  Behandlungsweise  nach  Krankheitsnamen.  Daher  ist  es 
nöthig,  dass  der  Arzt  sich  stets  nicht  blos  an  die  speciellen  Indi- 
cationen,  welche  die  Krankheitsspecies  als  solche  darbietet,  halte 
(wohin  die  Indication  der  einzelnen  Stadien,  (lomplicationen ,  Aus- 
gänge und  der  Reconvalescenz  geboren),  sondern  dass  er  sich  da- 
bei zugleich  jener  allgemeineren,  in  jedem  erkrankten  Indivi- 
duum wiederkehrenden  lleilanzeigen  erinnere,  welche  von  der  allge- 
meinen Therapie  aufgestellt  werden.  Denn  nur  diese  gewähren 
ihm  einen  freien  UeberbHck  über  sein  Handeln  als  Mensch  und  Arzt 
dem  leidenden  Mitmenschen  gegenüber;  sie  lehren  ihn  die  allgemei- 
neren lleilbedürfnisse,  welche  sich  durch  keine  besondere  Form  des 
Erkrankens  verdrängen  lassen,  immer  gebührend  würdigen  und  den 
Anschluss  an  die  Physiatrik,  die  Physiologie  der  Thenipie,  Hn- 
den,  welcher  doch  allenthalben  seine  eigentliche  künstlerische  Auf- 
gabe, sein  Kunstideal  ist.  (Vgl.  L.  Choulant,  in  den  allg.  medic.  Annalen, 
1S29,  S.  1,  und  in  Dessen  Anl.  zur  ärztl.  Praxis,  1S36,  Anh.  S.  229, 
//.  E, Richter,  Organon  der  physiol.  Thei-apie.  Leipz.,  1850.  I.Buch.) 
Aiigemeiue  Djg  allgemeinen  lleilanzeigen,  welche  wir  demgemäss 
iizeigen.  ^^^^  j^^j  jeder  einzelnen  Krankheitsart  betrachten  werden,  beziehen 
sich  auf  die  drei  Hauptpuncte,  welche  jeder  Krankheitsfall  als  Hcil- 
objecte  dem  Arzte  darbietet:  1.  auf  die  entfernten  Ursachen  (d.  h. 
die  vorausgegangenen  Krankheitsanlagen  und  Schädliclikeiten),  2.  auf 
die  eigentlichen  inneren  oder  Grundstörungen    (die  Causae  morbi 
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proximae,  s.  o.  §.  11.  Anm.  2),  und  3.  auf  die  den  Kranken  be-A"ecmcine 
lästigenden   oder  gefährdenden  Symptome.     Hiernach   ergeben  sich  ^""'^en. 
drei  allgemeinste  Anzeigen :  die  causaie  oder  ätiologische,  die 
radicale  und  die  symptomatische. 

Von  den  übrigen  allgemeinsten  therapeutisclien  Anzeigen  kom- 
men nach  Befmden  zur  Sprache  die  heilende  {Indic.  sanatoria)^ 
lindernde  (paWativa  s.  paregorica),  vorbauende  (prophylac- 
lica),  lebensrettende  (vitalis),  seltener  die  euthanatische. 
Besondere  und  ausfuhrlichere  Erörterung  finden  alle  diese  Anzeigen 
in  der  allgemeinen  Therapie.  (Vgl.  H.  E.  Richter,  Organon  der 
pbysiol.  Therapie.    Leipzig,  ISoO.   H.  Buch.) 

Die  spcciellen  Indicationen  der  Krankheitsform  (/n- ^P^^^j^**« 
dicationes  morhi)  sind  nicht  sowohl  auf  ein  speciflsches  Mittel  oder  ^""*^^°* 
eine  specifische  Methode  gerichtet  (welche  vielmehr  mit  dem  Fort- 
schreiten der  Erkenntniss  immer  mehr  den  physiologisch-begründe- 
ten Heilanzeigen  weichen),  sondern  ergeben  sich  aus  besonderen 
Eigenthümlichkeiten  einer  einzelnen  Krankheitsform  oder  Gattung, 
bauptsuchlich  aus  den  einzelnen  Stadien  des  Krankheilsprocesses, 
der  ja  im  Laufe  der  Zeit  ein  ganz  anderer  werdend,  auch  andere 
Seiten  für  die  Cur  darbietet.  Am  häufigsten  werden  wir  in  dieser  Hin- 
sicht die  Behandlung  des  Anfalls  einer  Krankheit  von  der  der 
freien  Intervalle  oder  von  der  Nachbehandlung  unterschei- 
den. Ausserdem  wird  zuweilen  ein  Unterschied  in  der  Behandlung 
der  Vorboten,  Zunahme,  Höhe  und  Abnahme,  oder  der  soge- 
nannten Bohheit,  Kochung  und  kritischen  Entscheidung;, 
der  Ausgänge  und  Nachkrankheiten  und  der  Beconvales- 
cenz  stattfinden. 

Speciellere  Anzeigen  ergeben  sich  aus  Sitz,  Grad,  Charakter, 
Abartungen  (Varietäten),  Complication,  Dauer,  Umwand- 
lungen. Metastasen  u.  s.  f.  Doch  darf  das  Lehrbuch  hier  nicht 
zu  sehr  ins  Einzelne  gehen. 

All  in.  l.  Di(»  lilirigMi  a  1 1  ^  «mii  c  i  lu*  n  Anzeigen,  wrlclii»  au<  ih'n  Funda- 
iiirntal\\irkiiiig4'n  «lor  Hfilniiltcl  ahslraiiirl  ^vordrn  und  den  sogenannten  Fun  da- 
III  e  n  t  a  1  li  e  i  I  in  e  1  h  o  d  e  n  der  allgemeinen  Tljera(>ie  zu  (irniide  liegen,  werden  hier 
aN  hekanni  \nrausgesetzt  (z.  H.  di«-  stärkende,  nährende,  an<>(r<K>knende  Methode 
II.  «.  w.).  Nur  auf  die-se  \Vi«ise  ist  es  ninglieh  geworden,  das  Heilverfahren  hei 
rinzeliien  Krankh('it<rornien  in  gedrängter  Weise  anzugel»en  und  stete  Wiederhnlun- 
cm  zu  vermeiden.  Vgl.  in  dieser  Hinsicht  chenfalls  unser  „Organon  der  ]ihys. 
Ther.'*  drittes  und  letztes  Bueh. 

An  in.  2.  IMe  Iteronvalesecnz,  der  Mittelzusland  zwischen  der  grh'dienen 
Krankheil  und  der  vidhtändigen  (icsunilheit ,  erfordert  ehenfalls  häutig  ihr  eigenes 
neilverfahren.  eine  Naehh  eha  n  d  I  u  ng.  dnreh  welche  das  fileiehgewieht  der  Funr- 
ti«inen  wieder  herge«itellt  wird.  Sie  inu-js  ihre  eigene  Kost  und  LelM-nsweise  hahen. 
.Manche  Zufälle  in  ihr  müssen  nnniittelliar  heseitigt  werden.  Oh  es  einer  hesontleren 
Siärkiingund  Uelehung  der  Kräfte  hedürfe  (»der  irgend  eines  anderen  Verfahrens,  kann 
nur  durcii  Feststellung  der  nunmehr  vorhandenen  Uadiealanzeigen  au«geinaeht  wer- 
•len.  Die  Cur  der  tl«'nesung«|»eriode  erf«»rdert  alsi»  eine  neue  lie^mdere  Aufstellung 
von  allgemeineren  Iiidirationen  und  ist  keineswegs  in  allen  Fällen  eine  und  dieselhe. 
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4.  herausgegeb.  von  Sachse.)  Leipz.,  1789 — 
1804.  8. 

Jo.  Chr.  Trg.  Schlegel,  Thesaurus  patho- 
logico-iherapeuUc.  Vol.  L  p.  1 — 3.  vol.  II. 
p.  1.  Lipsiae,  1788 — 90.  8. 


/o/t.  Folhergill ,  opcra  omnia.  Londini, 
17S3— 4.  84.  (Deutsch,  Altcnb.,  1785.  8.) 

/.  Chr.  Reil,  memorabiliorum  clinicoiuni 
fasc.I — IV.  Hai.,  1700 — 95.  8.  Deutsch  von 
Eyerel.  2  Thie.  Wien,  1700.  8. 

Wh.  Fr.  Dreyssig,  Handwörterbuch  der 
medicinischen  Klinik  oder  der  prukt.  Arznei  • 
künde.  Fortges.  von  /.  G.  //.  Si^legeL  4  Bde. 
Erftirt,  1806—24.   8. 

Jos.  Quarin,  animadverss.  practica«  in  di- 
versos  morbos.  II  vol.  ed.  auct.  Viennae,  1 S 1 4» 
8.  Dasselbe  deutsch,  ibid. 

Lndw.  Jos.  Schmidtmann,,  summa  obser- 
Yatt.  medicar.  ex  praxi  clinica  triginta  anno- 
rum  depromtarum.  IV  voll.  c.  indiee.  Bero* 
lini,  1819—31.  8. 

Scriptorum  classicorum  de  praxi  medica 
noonullorum  opera  collectt.  T.  l — XVI.  Lips.» 
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Fi.  CWuthoth.  1— 2.  liil.  ibid.  ISIS.  — 
Aiii^iiii:  ;iu:*  ili'iti  gru<«si'ii  WiMkc  in  4  U4li:ii., 
ibiil.  1822—2  4.    S.) 

/'/"•  lind.  Itütchuff,  (•niii(N;iizi>  iIit  prnk- 
li»cli«li  lli.'ilkiiii(]t*  ilurrli  Krniiklii>il>r:illi'  er- 
IAut«?rt.  /iiiii  «•L'Iu-.'iiii'h  für  Wiiinliir/h'.  3  i>iU'. 
Pra?,  1S23— 25.   ^. 

Ff,  Awj.  llj.  I^Hthrll,  Srsifiij  »Icr  Mi-dii-iii. 
Ä  TIili«.  Ileiilüllicrir,  1S27— :i5.  s.  (l.Thl. 
Allg.  INiltiülo^.  uiiil  Thcnip.) 

J.  l\'!i.  H.  i'fitnuU ,  llaiiilh.  d.  ."iiei;.  I'n- 
tholoifie  uni)  Th«'i-:i|iio..  3.  ii.  4.  Aull.  2  IMo. 
Marburg,  1S2S,  3t.   •>. 

Hol'.  E.  .{tt.  SuHtHnnn,  IJniidburh  der  iiu'- 
dif  in.  Klinik,  l.cipz..  1S20.  fT.  $.  (10  TIiIh.) 
—  2.  .Vnllii};«*,  1S4T  bvSdiiiMMi. 

Fr.  .1.  ff/o.  Itenidl,  din  »iiecii'llc  Palholü- 
civ  lind  Tlier:i))i('  narh  dorn  jclziiren  Sinnd- 
|iiiiicl(>  il«*r  iiU'dii-jiiisoliPii  Krr.-iliruitg.  1.,  2. 
Till.  jFiebiT).  Leipz.,  1830.  8.  —  3.  Tbl. 
(lüiU/riiiduii^fii).  GrLMr>waIiI,  lb3ri.  ^. 

JV.  G.  .\Htlntl .  iVui  -iiocicilu  Palholitgie. 
f|i>r.'iiij>^rgi>b.  voll  Lntotir.  Ans  dein  Franz.  von 
Fr.Vhiii-r.  I— III.  Tbl.  IJ  Ur\f.  Brrl.,  1S3« 
— 3i.   >. 

iWi.ScnmuuH.  von  den  Krnnkbciifii  dcü 
Mcii!ii-bou.  Speciellür  Tbi'il.  2.  Aiill.  Ui'rlin, 
l!*37.  S.  4  lldc.  (5.  odi'r  Siiii|deiiiont- Rd. 
1SI4.) 

iuhn  ytnMu  Gunilf  das  Slndiuin  der  Modi- 
ein.  Nacb  der  von  Sam.  Vooper  henursiien  4. 
.\un;ige  übcr!>i;lzl  vuii  I.ni!w.  CuliiuiHn,  4  lidc. 
Leipi.,  1S37  —  40.   s. 

.1.  Bi*yf*r.  ciM'hiridiiim  mcdicnin  ad  inodnin 
i.  Kil«|i^i.  Ittfrolini,  l>»3tf.   S. 

lt.  y.  GfH^rin,  System  der  pinklisolion 
HWIfcanJe.  Au«  dtMo  Franz.  mit  Ainurrk.  von 
C.  .\'ciibcrL  2  Bde.   Lcipz.,  1S39,  40.   S. 

i'fth.  IIA.  Ifhfrlnml,  cnchihdion  inodirum 
udiT  Anleitun^r  zur  medicin.  riuii^.  '*.  Aiitl. 
Berlin,  1>30.  S. 

J.  Xefi.  von  nnhiuiUHf  Ifandliucb  di>r  »pe- 
cielleo  nivilicin.  Patbolu^ie.  2  Ude.  5.  Aufl. 
Wien,  1S39.   S.  {Latein.  1  s3ö.   S.) 

IViU.  Stfkf*,  über  diu  lleilnnp  der  innern 
Kraiikheiti^n  ^it*.  2.  Aufl.  Deulsrli  \un  Fr.  J. 
Behrrnd.  Leipz.,  1>30.   S. 

.1,  I*i>nry.  liaitr  de  intMlecim'  praliiiuo  et 
de  paibülogie  iaiiiiiue  ou  iniMÜoub.'  etc.  Pari:», 
l^tll.   >. 


J.  I..  Sih'nilrin.  .illjfiMueiiiü  und  äpericlle  KItn.  Ifand 
Palhubigie  und  Tbi^rapic.   Narb  drs>en  Vur-     bücber. 
b'siiiitren.   4  Tbeilc.   5.  Anll.igi».   St.  tJalb'ii, 
1^41.    S. 

r.  CamthUt,  die  spoeiollc  l\ilb<ili>gio  und 
Tbcrapic  vom  klinix'bcnSiandpnnktL'  an^h«'- 
arlifitct.  Krlan^cn,  1*»4I — IT.  h.  2.  Aull. 
1!>17  ir. 

G.  Ändnil ,  inedidiiiHrbe  Klinik,  l'i.-ber- 
si'lzt  von //.  A'.  fVi»?**.  (jii»>dliiib.,  IS  12.   S. 

K.  U.ItaHmijnifHin\  ll.indburb  dor  specici- 
len  Krankbeit.-«-  und  Ilt'ilnngslcbre  mit  be!»nn- 
derer  Rnrksicht  auf  die  IMiysiuloßic.   2  Udc.  • 

3.  Aufl.  Slutt(rnrt  und  Leip/.,  Is42.   ^. 

F.  L.  J.  VtiUfu;  (inide  du  Mi'dcrin  prati- 
riiMi  ou  n*.<unic  (^tMitiral  di*  palbolu^in  inti'niti 
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floh.  JaiiH's  Grarc»,  a  ^yslPiu  or  cliiiical 
medicine.  Dublin,  IS  13.  S.  Deut.<$ob  v.  //. 
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('.  lleinr.FHchx,  Lcbrb.  der  sprriellen  No- 
.ooluciu  und  Tbornpir.  (iritlinucn,  IM 4.  IT.  s. 

^1.  Ihinly  et  /.  Iti'hirr,  iraili-  iMi-nirntnin.' 
de  patbol.  interne.  T.  I.  IL  Par.,  1  n4  1,  51.  S. 
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stell  Aerzte  unserer  Zrit.  3  Tble.  3.  Aufl. 
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diiini  de  medccine  prali(|Ue.  Paris,  I  M 1 .  IL  8. 

iL  Dintiiti^nn  .  treali«e  nii  tlic  jiractice  o( 
incdirine.   2.Edii.   Pbilad.  Isl4.    $. 

.L  (Jri."io//i',ViirIesnn|J!en  über  die  .'«poirielle 
Pathologie  und  Tberapie  der  inneren  Kiank- 
beilendusMen>clien.  Aii.<*dem  Kranr.  |Parti^, 
1'5  4  4.  2  Tome!»)  \nn  Fi:  J.  Ilflnrnd.  Lei]iz., 
1S4Ö— 47.   S. 

F.  it.  Lit'lzmi,  Lebrbueb  der  .<puciellcn 
TJjerapie.   Berlin,  1^45.  fl.   n. 

L.PoKitrr,  Ilandbui'b  der  speriullen  Patbu- 
logio  und  Tberupii>.  2  Tbeiit>.  Leipz.,  184 '> 
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cali'.  Paris,  li«40.   ö  Vul.   s. 

C./l.  irufir/cf'/iV/i.  Ilandbuob  der  Pallio'.u- 
gic  und  Tberapie.   Siuttt;nil,  I  s  16.  IL   S. 


Fvo.  ir/j/.  HVrfd,  libcr  de  raoibis  infan- 
tum. Jona,  1717.   4. 

.\.  Rosen  run  Kotrni>tfin,  Anweisung  zur 
Kenntnis«  und  Cur  der  Kinderkrankbeiten. 
Aus  dem  Scbwediscbcn.  0.  Aufl.  Oötiingen, 
17GB.  6. 

L.  A.  Götif,  praktische  Abbandlungen  über 


die  voizügl.  Kinderkrankiieilfn.   2  Bde.  Wjpn,     Kinder- 
1S20.  I.   H.  2.  Aufl.  krnnkheiteii 
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der  Neugcboriiea  und  Siiuglinffe.    .\u>)  dem 
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Semiotik,         J,B.  Friedreidt,  Handbuch  derpatbologi 
Diagnoftfk,  sehen  Zeichenlehre.  Wünburg,  1825.  8. 
Prognostik.       K.Giut, Schmält,  Versuch  einer  medicin.- 
chir.  Diagnostik  in  Tabellen.  5.  Aua.  Dres- 
den, 1830.  Fol. 

/.  Fr,  H.  Alben,  Lehrbuch  der  Semiotik. 
Leipi.,  1834.   8. 

A.  F.  Schill,  Grundrissder  pathologischen 
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bingen,  1836.   8. 
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dediagnostic.  Paris,  1837.  8. 
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— 39.  3  Bde.  8. 

Heinr.,Emü  Suckom,  Grundriss  der  spe- 
ciellen.  Semiotik.  Jena,  1838.  4. 


K.  H.  Baumgärtner,  Krankenpbfaiogno- 
mik.  Nebst  1  Aüas  von  72  KraBkenbUdem. 
Stuttgart,  1839.  4.  2.  Aufl.,  mit  80  Kpftv. 
ibidem,  1842^43.  4. 

Ao6erf  Küttner,  medicinische  PhftDone. 
noiogie.  Ein  Handbuch  für  die  intliche  Pra- 
xis. 2.,  TollstAndig  umgearbeitete  und  surfc 
vermehrte  Aufl.  Leipx.,  1842.  8. 

F.  Andry,  Manuel  du  diagnostic  des  mala- 
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stik. Nebst  1  Anhang  xonJ.  Flor.  Heller.  Wien^ 
1845.  8. 
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Semiotik.  Leipz.,  1$4?>.  8. 

Joh.  Skoda ,  Abhandlung  über  Perkussion 
und  Auskulution.  4.  Auflage.  Wien,  1850.  8. 


IV. 
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Patbolog.  Tkeoph,  Bonet,  Sepulchretum.    Genev., 

Anatomie.  1075.  rol.  Ed.  Mamjet.  Genev.,  1700.  fol. 

Jo.  Bapt.  Morfiaijni,  de  Hcdibus  et  causis 
morborum  per  niiatom.iiKlagaiis.Venet.,  1761. 
Batav.,  1765.  Leid.,  1767.  4.  4Thle.,und 
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7  Thle.  12.  (Deutsch,  Altenburg,  1771 — 
76.   8.) 

Matth.  Baillifi,  Anatomie  des  krankhaflen 
Baues  von  eini^^en  der  wichtigsten  Theilt  im 
menschlichen  Körper.  Aus  dem  Englischen 
mit  Zusätzen  von  Sam.  Thom.  Sömmerring. 
Berlin,  1794.  8.  Neue  Auflage  mit  einem  An- 
hange von  C.  Ilohnhaum.  Berlin,  1820.   8. 

Fr.  Gf.  Voigtel,  Handbuch  der  patholog. 
Anatomie,  mit  Zusätzen  von  P.  F.  Meckel.  3 
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Jo.  Fr.  Meckel,  Handbuch  der  pathol.  Ana- 
tomie. Leips.,  1812 — 18.  2  Bde.  8. 

Ad.  Wh.  (Hlo ,  Lehrbuch  der  pathologi- 
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Cruveilhier,  etsai  sur  Tanalomie  patholo- 
gique  en  g^näral  (etc.)  Paris,  1818.  8. 

Wilh.  Geo.  Vph.  Combruch,  Taschenbuch 
der  pathologischen  Anatomie.  3.  Aufl.  Leipx., 
1820.  8. 

Xat.Bichat,  pathologische  Anatomie.  Aus 
dem  Frantös.  mit  Anmerkk.  von  H^.  Pestel. 
Leipz.,  1827.  8. 

/to6.  Froriep,  klinische  Knpfbrureln,  eine 


auserlesene  Samml.  von  Abbildungen  in  Be> 
lugaur  innere  Krankheiten.  Weim.,  182 8.  f.  4. 

M.  G.  Andral,  Grundriss  der  pathologi- 
schen Anatomie.  Aus  dem  Frauzös.  mit  Ein- 
leitung, Bemerkungen  und  Zusöizen  von  F.  W^ 
Becker.  2  Thle.  Leipz..  1829,  30.  8. 

Jo.  Friedr.  Ueinr.  Albers,  Atlas  der  patho> 
logischen  Anatomie  fQr  prakt.  Aerzte.  Bonn^ 
1832.  f.  8.  und  Toi.  (Mit  schwarzen  und  illu- 
minlrten  Lithographien.) 

Jo.  Frid.  IjObitein,  traii^  d'anatomie  pa- 
ihologique.  2  Tom.  Avec  16  pl.  lith.  — 
Deutsch  von  A.  Neurohr.  Suittgart,  1834 — 
35.  8. 

Jame*  llope,  GrundiQge  der  pathologi- 
schen Anatomie  in  ihrer  Verbindung  mit  de» 
Krankbeitssfmptomen.  Aus  dem  Kngl.  Mit 
einer  Einleitung  von  M.  S.  Kroger.  Beriin,. 
1836.   8. 

Jo.  Friedr.  Herrm.  Alber»,  Beobachtungen 
auf  dem  Gebiete  der  Pathologie  und  patholo- 
gischen Anatomie  gesammelt.  1.  Tbl.  Boim*. 
1836.  8.  2.  ThL  ebend.   1838.  8. 

Bemh.  Mohr,  Beiträge  zur  patliologischea 
Anatomie.  Stuttgart,  1838.  8. 

J.C.  Broen,  obsenationea  anatom.-patho- 
logicae.  c.  fig.  I«ugd.  Batav.,  1839.  Fol. 

Ldw.  fldt,  Abriss  der  patbologisdien  Ana- 
tomie. Caaael,  1839.  8. 

GH.  Gln§e,  anatom.-mikroskop.  Untersu- 
chungen xur  allgeffleinen  und  speciellen  Pa-> 
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tholofie.  3  llena.  Minden,  lf)39.  Brassei, 
1841.  8.  AliForts.  D«s9riiAbh.farPbT8iol. 
undPathol.  Jena,  1841.  8. 

Crmveilhier's  pathol.  Anatomie.  Dentsch 
bearbeüel  von  Kahler,  mt  Einieit.  von  K.  F. 
Bmni^ck,  Leipi.,  1841.  8. 

E,Ew,Htu$9,  die  pathologische  Anatomie. 
Leipi.«  1841.  ff.  8.  (i.Theil.) 

k.  ItokUaiukfff  Handbach  der  specielien  pa- 
Ibol.  Anatomie.  Wien«  1841 — 44.  8.  3  Bde. 

GIL  Giuge,  Atlas  der  pathologischen  Ana- 
tomie. Jena,  1843.  ff.  Fol.  Desaen  palholog. 
Histologie.  Jen.,  1851.  Fol. 


jHliut  Vogel»  pathologische  Anatomie  des  Pathologie, 
menschl.  Körpers.  Leipi.,  1848.  8.  De$ien  Anatomie. 
Atlas  der  pathologischen  Anatomie.    Icones 
histologiae  paiholog.  Lips.,  1848.  f. 

Jok,  Engel,  Anleitung  zur  Beurtheilung 

des  Leichenbefundes.  Wien,  1846.    8.  

Detseu  Entwurf  einer  pathologisch-anatomi- 
sehen  Propädeutik.  Wien,  1845.  8. 

Fönter,  Lehrbuch  der  pathol.  Anatomie. 
Jena,  1850.  f.  8. 

Corl  ErtM  Bock^  Lehrbuch  der  patholog. 
Anatomie.  3.  Aufl.  Leipi.,  1851.  8. 


V. 

Medicinisclie  Chemie  und  Mikroskopie. 


Franz  Simon,  Handbuch  der  medic.  Che- 
mie.  Berlin,  1S40.  2  Theiie.  8. 

F.  Lllinefeld,  Chemie  und  Medicin.  Ber- 
lin, 1841.  8. 

/.  D.  VllerUier,  traitA  de  chimie  patholo- 
gique  ou  recherches  ebimlques  sur  les  soli- 
des et  les  liiiuides  du  corps  humain.  etc.  Pa- 
ria, 1841. 

J.  lÄdng,  die  organ.  Chemie  in  ihrer  An- 
wendung auf  die  Phys.  und  Path.  Braunschw., 
1842.  2.  Aufl.  Die  Thierchemie.  Ib.  1846.  8. 

/.  /os.  Scheerer,  chemische  und  mikro- 
skop.  Uutursuchungen  lur  Pathologie.  Heidel- 
berg, IS 43.  8.  c.  flg. 

/.  G,  Mulder,  Versuch  einer  allgemeinen 
physiologischen  Chemie.  Aus  dem  HollSndl- 
Kchen  von  Ao/6e.  Braunschweig,  1844 — 45. 
8.;  YtOk  Mvleschott,  Heidelberg,  1844 — 
45.   8. 


Ancell,  Common tar  su  liebig'e  Thierche-  Medic.  Che- 
mie, übersetzt  von  Krug.  Pesth,  1844.  8.       mie  und  Mi- 
Fr.  Simon,  Beitrage  lur  pbjsiol.  und  pa-  kroskopie. 
thol.  Chemie  u.  s.  w.  Berlin,  1844.  8.  (Fort 
gesetzt  von  A.  Heller,  Archiv  (Ür  physiol.  Che- 
mie. Wien,  1845.  ff.  8.) 

H.  Hoffmann,  Grundlinien  der  phys.  und 
pathol.  Chemie.  Heidelberg,  1845.  8. 

A.  Donnc,  die  Mikroskopie  als  HQIfswis- 
senschaft  der  Medicin.  Uubcrsetzt  von  Gorup- 
Betanez.  Erlang.,  1846.  8. 

Mork'Anrel-Höfle,  Chemie  und  Mikroskop 
am  Krankenbette.  Erlangen,  1848.  8. 

C.  Lehmann,  pbvsiolog.  Chemie.  2.  Aufl. 
Leipz.,  IS 50.  S. 

A.  H.  HoHMall ,  mikroskopische  Anatomie 
des  menschlichen  Körpers  im  gesundüu  und 
kranken  Zustande.  Uebersetzt  von  U.  Kohl- 
schMter.  Leipz.,  IS 50.  f.  8. 


VI. 
Allgemeine  Pathologie  und  Therapie. 


Hier.  Dov.  Ga^,  insiitutioiiCM  pathologiae 
■edicinalis.  Edid.  J.  Chr.  G.  Ackermann.  No- 
rimb.«  1187.  8. 

J.  C.ReU,  Entwurf  einer  allgemeinen Pa- 
iMogie.  Halle.  1816.  8.  »Bde. 

Ferd.  GH.  Gmelin,  allgemeine  Pathologie 
des  menschlichen  Körpers.  2.  Aufl.  Stuttg., 
1820.  8. 

Phil.  Karl  Hartmann,  Theorie  der  Krank- 
keit odtf'nllgemeine  Pathologie.  Wien,  1823. 
8.  Lalälft.Ed.  alu  Vienn.,1828.  8. 


Eitenmann,  die  vegetativen  Krankheiten  Allgemeine 
und  die  entginende  Heilmethode.    Erlangen,  patholog.  u. 
1835.8.  (Ist  eine  allgemeine  Pathologie  und  Therapie. 
Therapie.) 

K.  H.  Baiim<;dr(Nrr,GrundfQge  zurPhysio 
logic  und  zur  allgemein.  Krankheits- und  Hei- 
lungslehre. Stuttg.  u.  Leipi.,  1837.  —  Dessen 
neue  Untersuchungen  u.  s.  w.  Freib.,  1845.  8. 

Fr.  und  J.  Wh.  Arnold,  Lehrbach  der  pa- 
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.  13. 


Mr-      unter  dieser  Abüieilung  betrachten  wir  uicht  nur  die  Krank- 

IlietlvD  der  blutlührenden  Gclässe   und  des  Herzens,   sondern  auch" 
tlie   der  Saugadern    und   Lymphdrüsen,   sowie    endlich    des  Blutes" 
I      Keibst    und   der  übrigen  Bildungssärtc    (der   Lymphe   und   des  uUe 
Gewebe  durchsicJiernden  ZeJfsaHes).     Denn  dies  Alles  zusammenge- 
nomnien  bildet  im  lebenden  Organismus  ein  grosses  und  innig  zu- 
I     »amraenbängendes  Canzes,  dessen  wesentMchcr  Charakter  sich  durdi 
,      iinsusgeaetzle  Kreislaufsbewegung  und  durcti  fo  rt  währen  de ,   slul'en- 
veiae,  zwische»  Zersetzung  und  Erhallung  einen  Milleljifad  inne- 
lialtciide  cheniiache  Umwandlung  kund  giebl. 

Das  Gelässsjslem ,  in  diesem  Sinue  betrachtet,  tritt  schon  in 
(leiD  sich  entwickelndon  Embryo  und  noch  mehr  im  vollendeten  Or- 
^anismuH  nvischen  dessen  Innerstes ,  das  Nervensystem .  und  sein 
Aeusscres,  das  Haut-  und  Schleimhaulsystem ,  überall  als  vermit- 
telndes und  Verbindungsglied  mitten  inne  und  ist  die  natbwcn- 
dige  Itedingung  jeglicher  Neubildmig  oder  Fortentwickelung,  jedes 
l>hy»ii)logIschen  l'ri>cesses.  Ein  ähnliches  Verbältntss  zeigt  sich 
aucli  in  den  Krankheiten  des  Gel3sssystenis  zu  denen  der  übri- 
^eil  Syslume,  Vasculüre  Störungen  bilden  in  der  Re^el,  entwe- 
*l«r  oIs  vorhergegangene  enirernterc  oder  als  unmittelbare  nüchsto 
ITrsactien  oder  ah  ll(iui))licntiunen,  die  wichtigsten  Elemente  der 
iOeislen  KrankheitsprucesBi'  und  niitliwendig  zu  bcrückaichligende 
fUnrobjccte.  Siü  sind  den  übrigen  Krankbeitsclassen  nolliwen- 
Agerweisc  viiransznsenden  ,  weil  auch  in  letzteren  das  erste 
dnd  vorzüglichste  Moment  der  Erkr.inknngen  gcwöhnhcli  von  ge- 
Ittrler  Sillcbewegung  oder  abnormer  SArtubeechairenbeit  ausgeht, 
«^  femer  zur  Entfaltung  eines  eigentlidieii  krankliafteii  l'rocesses 
ilarcbaua  die  Theilnahmc  de«  Gcl3sssyslems  erronlerlicli  ist,  und 
«eil  emllirli  in  den  GelSsskrankheitcn  (besonders  in  der  Entzün- 
dtmg  und  im  Eiebcr)  Aoa  Bild  dos  Kranklieitsverlaures  am  rciusleii 
rund  deutlichsten  gerunden  wird. 


Die  Kraiililieiten  des  Geßsssyeteiiis  äussern  sich  Uieils  dirert, 
theils  in  alliieren  Syslemmi.  Zu  dun  directen  Symptomen  geha- 
hesondurs :  veräiiderle  materielle  Brsrhairenlieil  der  bi^lrefTeticIeo 
GelasswaiiUimgen  (welche  durdi  Gesicht,  Gerfilil  und  Gehör  ztfjira- 
ist).  hesunders  Erwetterwog  mler  Verengung  der  GefSssnShle, 
lärte  der  GulÜsshäute,  abnorme  Lag«;  n.  s.  w.,  ahiiurme  St&sse, 
Schwingungen  und  SclialU)-ni]ilonie  In  denselben.  In  dem  bearelTiiB- 
den  fieiassgebiet,  oil«r  Blromauf-  oder  ahwärle  von  demselben,  be- 
sonders in  den  dazu  geb&rlgen  Cn|iil)nt'iit!lzbn,  finden  sich  abnorme 
Färbungen  (besonders  Ttüthe,  Lividitäl  oder  ßlässci,  krankbaRe 
Wärme  oder  Kälte,  krankbarte  Anbänrungen  von  Zellsän<;ii  oder  \h~ 
jerungen  mid  conseuutive  Veräudumng  der  betreffenden  Gewdie, 
'ie  Anschwellungen,  Erweicbungen ,  Verbflrlungen,  A[ro[diie.  Brand 
veränderte  oder  zu  reichliche  oder  fehlende  Ab^nnderungeiit 
endlich  Ortlicb  oder  allgemein  ver<lnderte  IteschafTeiibeil  der  BU- 
dungsflälte.  Indirecle  Symptome  der  Geliissk  rank  heilen  \it^ 
lern  tbeils  die  Functionstörungen  der  berHllenen  Organe  settist, 
namentlich  oll  materielle  oder  runctiondle  Störungen  der  blulreiclteo 
Organe,  besonders  der  hhitverwandelnden  LbTtsen  (z.  H.  Milz,  Lt- 
ber,  Lymphdrüsen),  Dicils  ihre  Nerven  und  die  von  ihnen  ab- 
hängigen Functionen.  Dahin  gehören:  Örtliche  Emiilindimgen  vor 
Schmerz  u.  dgl..  oder  Schmerzlosigkeil,  oder  allgemeine  Gclfihle 
von  Ermalliitig,  Unruhe,  Angst.  Muskrlgcliwüclie,  von  Frust  odu* 
Hil;se  u,  dgl..  frrner  K.ram|>r  oder  Lähmung  gewisser  Nervengebiete, 
vor  Allem  ort  die  tmter  dem  Namen  Fieber  bekannte  Frequeni  dar 
Hemcunlrnctionen.  bisweilen  aucb  Delirien  u.  s.  w.  Der  Gestimmtr' 
hahilus   des   Kranken  wird   bei  den    Gelasskrankheilen    (besonUora 

•  wenn  sie  acut  aultreteii  oder  längere  Zeit  andauern)  eher  und  euT- 
talhger  als  bei  anderen  Krankhcilsdassen  abgeändert  und  lierert  oft 

l^ein  sehr  charaktcriätiscbes  Bild  des  inneren  Oesaminizustandes. 

Der  Verlauf  dieser  Krankheilen  ist  bald  acut,  bald  cbrunisdl 

I (meist  bei  derselben  Species  in  beiden  Formen  auftretend):  er  bat 

Fmcbr  einen  stetigen,  »nbultenden  oder  nachlassenden  Tyjm»  (RhyÜt- 
mus);    so   dass   die  einzige,   davon  eine  Ausnahme  machende  Gat- 

.  tung  (die  Wechseltieher)  von  Vielen  nicht  ohne  gute  Gründe  als 
Nervenkrankheit  betrachtet  wird.  ^ 

Die  Ausgänge    der  Krankheiten  des  Gelasssyslums  sind  i*r-> 

)  menilidi  oll  materielle  Veränderungen  der  befallenen  oder  mitlei-ä 
denden  Theile  durch  Ablagerungen,  Verbildungen,  TexlHrzerstÖnui- 
gen  u.  s.  w.,  oder  auch  allgemeinere,  sccundäre  Säfte  Veränderungen, 
denen  wieder  neue  deuteropalhische  Organkrankbeiten  folgen  kAii- 
nen.  Aus  diesem  Grunde  sind  wir  auch  der  Nothwendi^ikoit  dber- 
hoben,  eine  besondere  Classe  der  Ernährungs-  oder  paren- 
chymatösen Krankheiten  hier  aufzustellen,  indem  Alles,  was 
dahin  gezogen  werden  könnte  (z.  B.  Tuberkel,  Krebs,  WAsscrsuchl), 

,  sich,  namenthcb  im  Bereiche  der  inneren  Klinik,   ungexwuni 
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Ausgung  «ik-r  Neben crsclieiiiung  voti   Kraiiklipiteii   di-r  Ilaargel3sse.tii.gtn;i 
■xk'r  diT  Blutriii.sdiim^  Wtr.icLli'ii  lüssl.     Lk'r  lieilsanic.    »iu  der 
ladt  lieb«;   Ausgang    hängen    iiicisleniheils  von  suldi^n   niateiJel- 
Icii    VL'i'üiKlei'Uiij^i'ti   der   OrgariP   ali. 

«.   15. 

Die  cntreriilereD  Ursacben  der  Gcßsskrnnkhcilen  umras- ur> 
sen  fast  Ans  guuze  Gebiet  der  krimkniacliend<!ii  Elinllüssc  oder  An- 
lageu.  Sie  scbeiiieii  bniiptsücblicb  durch  zwei  JMoiiienli!  zu  wlrkeu: 
entweder  durch  geslOrlc  Sältcbcwe^^unt;  (bczieiieiillicli  durch  Ver- 
inileruugen  in  den  Geluss»aiidiiugeti  und  ihren  Co  nlracl  innen),  uder 
ihircb  abgeänderte  Dlut-  und  Üäl1emi:«eliung:  ort  greilt  hier  Beides 
fortwähread  in  einander  {i,  B.  liei  Enlzümbin;;,  Fieber  und  vielen 
Uytkraüien:  Blutslocktnit;  bewirkt  Cyanose.  Blutzerseuung  bringt 
SUsen  berv»r  u.  dgl.  mehr).  I'^ini!  angeborene,  selbst  erbliche, 
oder  durdi  Allerslnl'e,  fienifsweiäe  ii.  s.  w.  bedingte  Anlage  ist  in 
dieser  UsBse  besonders  höufig  zu-  bemerken.  Aneleckung  ist  nur 
da  untweirelbriU ,  wo  zugleich  Haut-  oder  ScblKimhuiilb%e  miter- 
krankl   sind   (i.  ]t.   bei   Syphilis). 

§■    H5- 

Bei  der  llelin  nd  lung  kiimmen  besonders  diejenigen  Keilnie-u.iia 
thodcn  in  AniveuduiiK.  welche  die  materielle  BeschafTenheit  des 
Orgnni»mui(  oder  cinzetucr  seiner  Titeile  nbdndcni:  die  sloiTentzie- 
faende  oder  nährende,  die  blutenlleerendc ,  nüschuRgs verändernde, 
auflfiseinle,  erweichende,  anfenulit^udB,  anslrockncndc.  Hiulnisswi- 
drige.  coagiiüpende  u.  ».  w.  Eine  Mehrzahl  der  erprobteren  Spe- 
cifiea  linden  in  dieser  Classe  ihre  Hauptanzeigen  (z.  B.  Eisen,  Jod, 
Merkur,  China  u.  s.  w.).  Die  diäteiiacbe  Behandlung  hal  ebcn- 
bils  vorzugsweise  auf  /ni'iibr  oder  Uescbränkung  der  Nnbnmg  und 
Mir  Regelung  der  Ausscheidungen  und  der  Muskelbewegungen  lu 
«cbtun. 

^_^  §.  n. 

^^^r  Wir  behandeln  in  den  rolgeuden  vier  Abschnitten  zuerst  dicEiati 
^^^ni^Uieiten  der  kleinereu  (oder  eiren  tri  sehen)  OeTässe,  unter 
^^nen  die  der  IlaargefAsse,  besonders  Congeslion,  EnUfiudiiug 
nnd  Blutung  fala  Elemente  der  meisten  Krankheilen)  nothwendig 
den  eni>ten  l'Intz  behau{iten.  An  diese  scldiessen  sich  dann  zwei- 
tens die  Krankheiten  der  Gerüssceiitra,  besonders  dib  eigent- 
lichen Herzkrankheiten  au.  In  den  folgenden  Abschnitten  wer- 
den sodann  die  allgemeiner  verbreilelon  Erkrankungen  dca  (ielass- 
syetems  betrachtet:  zuvörderst  in  einer  dritten  Clas«e  die  Fie- 
l>er  [da  sie  der  I)an|itsache  nacli  anfStürnngen  der  CapillarilJU,  der 
UcnIbAtigkeil  und  der  Blutmischung  beruhen),  und  endlich  vier- 
tens   eine  Anzahl  Miscbung«rehler ,  Vcrgillungskrankhciten,  s[>ecili- 
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scIie  Entzüiiilungcu  uaA  clironisclie  Ausgänge  von  bedeult-nden  Et- 
iiährungüanomalien .  uoLer  der  etwas  unlieglinimten,  tlorh  kiine- 
»len  und  dem  Praktiker  gt.>tüufit;ateii  relmrsHirtll  der  [lys^kn 
und  Kiiulieiien. 


EUSTEH  ABSCHNITT. 

Krankheiten  der  kleineren  und  Haargefisse. 


Bp4liir-  Die  Bewegung.   Verllieilung  und   Miscliuiig   der  Sälle 

am'""""^*""   H*'"'"'''   eiilfernlerea  Verzweigungen   des  G e las s Systems  BJBdt 
ineinra.   ^"^"^  <i'<^  Wüinlt!  der  kleineren  Gelasse  sell)st,  manniclirai^hen  Sr- 
krankungcn  auügcsülzt,  von  denen  uns  liier  namentlich  die  Conge- 
I  sliuit,    Entzündung  und   Blutung,    erster«    ausscUliessiid) ,    letzten 

vorzugsweise  ioi  iluargeläsBaystem   wurzelnd.   Iteschäftigen  werdeik 
^^^     Einige  »ndere  von   diesen  Störungen  gehören   theils   der  Chintrgit 
^^^L^nd  patholugiachen  Anatomie  an  (z,  B.  Gcfasa Wucherungen,  erectite 
^^Hnind  cavernö^  Geschwülste.    Itigiditäl  und  Verödung  der  IlaargB' 
^^^    ßsse),    tlieils   finden  sie  unter  den  Enlzündiingsnusgängen  oder  JB 
^^       spöleren  Abscbnitleu  dieses  Handbuches  jbreii  Platz.      Die  Erkran- 
kun^m  der  grrisseren,  im  Herzen  selbst  niündKuden  CieliiiSKMtJinnKt 
besonders  der  Aorta,  besprechen  wir  bei  de»  Herzkrankheilen. 
S;in|>ioiiu'.         Die  Krankheiten   der  kleineren  Gelasse   äussern  sich  dnrek 
die  §.  14  erwähnten  Störungen  der  Särie-Bewcgung  und  -MisduKig^ 
Wärmebildiing,  Ernährung  u.  s.  w..  jedoch  zunädist  immer  i'irtUefc 
im  Bereiche  des   berallenen  GelSsses   oder  Cefässnclzes.     ihr  Sttl 
ist  aui   bäiiligsten   in  den   gelässretciieren   Urganen.     Sie   verbrei- 
ten sich  entweder  auf  benachbarte  anaslomosirende  Netze,  am  lieb- 
sten  in  demselben  Gewebe,  weiter,   oder  in  der  Kiclitung  der  be- 
I,  fallenen   Sü'imme   stromauf-   oder   abw.lrls  auf  die   nächsten  AesI« 

^^H  und  deren  iVelze:  seltener  sprungsweise  Mit  cntrcrnt.e  Tlieile  nuO^ 
^^B  Alt  einer  Metastase.  Sie  wirken  leidil,  oft  schnell,  aul  die  Hen-- 
^^H  bewegung  und  Blutniischung  zurück  (z.  B.  Fieber  oder  Dyskrasie"' 
^^^K  erzeugend),  und  stören  das  Nervensystem  und  die  Function  der  b6- 
^^^K  troflenen  Tfaeilc,  zumeist  und  Anfangs  ürtlidi,  oft  auch  sympadiieeli 
^^^Bvnd  allgemeiner.  Oll  rüliren  sie  von  örtlichen  Ursachen  her,  dit 
1^^^^  aber  sind  sie  auch  örtliche  Folgen  von  allgcmuneti,  besonders  G»- 
1^^^  fSss  krank  he  iten  (z.  B.  Localisationen,  Metastasen,  Stockungen  u.  s.  w.). 
Vollauf.  Sie  verlaufen  am  haiiligsten  nach  Analogie  der  Entzündung  uira 
bilden  daher  ein  Krunkhritspruducl,  von  dessen  BescbaifeDheit,  ,* 
^^^  Menge  und  Umbildungslahigkeit  baupleüchlich  ihre  Ausgüngo  be- 
^HL  dingt  werden.  Besonders  in  dieser  Hinsicht  büngt  daher  ihre 
^^H  Prognose  auch  mit  vom  allgemeinen  Zustande  des  Kreislaufs  und 
^^H   der  Sänemischung  ab.     Ihre  Behandlung  ist  im  Allgemein^-  " 


islaufs  und 
mciii^  liB 


ItUilMid«,  anti|>)ilogi4igclic  und  ableitende,  Hpältr  die  zerüieilcnile;  Ctf'Wm- 
selteiier  kommen  die  zusammenziL-liende,  reiieoUe.  schmenslillemle^"'^'""'"' 
u.  8.  V.  in  Anwendung. 

Ihinr.  raa  im  Ooirk,  ihoorel. -praiiiicht  J<1.  Itneumjit,  fhnio1agi«(>h   pilhologi- 

BvBffrlansea  nl>er  d«  MuilxlTcrmAfen  dar  •chvlIiiloniiohiingsnlilwrillaBni'lieinungcn 

SuireniMFhfn.  IUnal«r.  17l)>.  S,  auilenAnerisnund  VciH!iielr.Prtg,  1847.  8. 

Ja.  Oir.Haiiiuriantt.  da  aaiagenia  iu  '»••  Silir.  CrUf.  >  Iraslis«  on  Ihf  iinicltira.  illi- 

«aliiBiiniinla.  Uii>.,t»17.  4.  eaMjxmJInJiiriu  of  IhalllDud-teitila,  Lun- 

Lriiuu,  Ifal't  [iraUiiue  .Jr*  mal^Llius  d.iii,  I9JT-   8.  (Prdischifft.) 
4M  Vliauiiui.  Pjiri>,1M3.  S. 

RGoBgestion. 
§.  19. 
Jätet  CoiigesLiun  im  weiiesten  Sinne  kann  vaan  jede  allzu- '■""S"""" 
. icbc  Anliäufung  der  circulirendeii  üildungssällu  in  einem  Kör-  ''"  *'"''" 

IwrthvUe  oder  Orgnoe  verslelien.  Im  engeren  Sinne  verstebl  man  dar- 
onler  die  Anhäufung  von  Blul  iu  den  HaargeTässen  {Con- 
.  gestio  MHgttinit,  llyperaemia).  Dieser  Zustand  lindet  sicli  norm»! 
in  den  lußiülen  Organen  bei  der  Ausübung  ihrer  Funcliun  (z.  It.  im 
Hagen  wahrend  der  Verdauung,  in  den  Lungen  tiei  langem  und 
[  Iwteni  Sjirei'ben,  in  den  üi-nitalii-n  Itei  deren  Turgescenz  und 
'  E^ection,  Srhwangeracliall,  Milchabsonderung  und  Menstriialiun], 
oder  als  eine  vorübergehende  folge  von  äusseren  oder  inne- 
ren Reizungen  (z.  B.  Dütbutig  des  (aesichls  durch  psychische  Ein- 
AAsse,  Sdiaam.  Zürn  u.  dgl. ,  nder  durch  Wechsel  von  Kälte  und 
Wärme,  durcli  Reibungen  der  Haut  u.  s.  w.);  er  ist  manrhen  Or- 
ganen immer  oder  doch  bei  gewissen  Individuen  oder  Lebensaltern 
eifgetitlmmlirh  {Plethora  partialis).  —  Aber  diese  Zustände  bleiben 
tntierbalh  der  Crenzeu  der  Gesundheit,  während  die  krankhal'le 
Cotigcstion  (die  llyjierSmic  im  engeren  Sinne),  von  welcher 
hier  die  Iti-de  sein  soll,  Functions lörimgen  zur  Folge  bat. 

Uie  von  Hjperämie  berallcnen  HaaigefSssc  werden  weiler,  ihre 
Nelze   dichter  und   reichliiilliger.     Wahrscheinlich  sind   ihre  Wan- 
dungen  bei    diesem   Zustand  gelähmt.     Das   beriillene  Organ   wird 
KUDächst  uml'angreidicr,  saftiger  und  rüther.   Doclt  giebt  die  blosse 
Congestion  nur  zu  wSssrigen  oder  zu  keinen  Aus  seh  wi  (zun  gen  An- 
läse. —    We»n  sich  die  llyperilniie  sleigpit,  so  beginnt  das  Blut  in 
■Jen  H.iargeläKseii    gnnz  zu  stucken    (Stockung,  Sltiit'sl    und  dnun 
treten  leicht  Anssdiwitzungen  von  UlutHrnim,   oft  von  Dlntl'arbstolT 
gi;rfillie(,    iu  die  Gewehe  des  Organe»  oder  auf  dessen  absondurn- 
iea  Fläclien   auf.     Später  erwcilerii   sich   dünn   auch  diu  zu-  oder 
wfgffihrenden  Gefäss^tämnichen.  —  Bei  längerer  Daner  und  häuti- 
ger Wiederholung  führen  Congcstionen   zu    einer  dauernden  Blut- 
ObernUhing  und  Blutstockung  der  kranken  Stelle  fAnschopiiung, 
..Jnforciuf),  wobei  das  stockende  Blut  dunkler  wird,  seine  Itlulkör- 
gjM^en  ancniandcr  kleben  u.  s.  w.;    dieser  Zustand   geht  entweder 
^yBuds&iidung  oder  in  dauernde  Verbildung  des  Organes  (Atrophie. 
^^^Kira{)bie,  DegencrBlionJ  nder  in  Blutungen  über. 


28  KRANKHEITEN    DES    CEFAESS-SYSTEMS.  §.    19 ^20. 

CoDgeBtion,         An  in.     Eine   serus«   oder   lymphatische   Congestion   ist  theoretisch 
ihr  Wesen,  und  praktisch  leicht  nachzuweisen,  scheint  sogar  bei  den  Kinderkrankheiten,    z.  B. 
Hirnkrankheit,  Kopfaussclilägrn,  Drüsenkrankhoiten ,  eine  wichtige  Uulle  zu  spielen, 
sie  ist  aiHT  noch  nicht  hinreichend  gewürdigt. 

Eine  Anhäufung  des  Iflutes  in  den  grosseren  Gefässbohlen,  besonders  im  rech- 
ten Herzen  und  den  Venenstänunen.  findet  häutig  statt  und  könnte  den  Congestivzu- 
ständen  zugezählt  werden,  wird  aber  erst  daim  von  praktischer  Bedeutung,  wenn 
sie  zu  Erweiterung  oder  Verletzung  der  betreffenden  Höhleu  oder  zu  Blutstockung 
in  wichtigen  Haargefässgebieten  führt. 

§.  20. 

Symptonic.  Dic  Symptome  der  krankhaften  Bhilanhuurimg  sind:  eine  meist 
gleichförmige,  seltener  (z.  l),  wo  nur  einzelne  Follikel  congestioniit 
sind)  fleckige,  bald  hellere  (arterielle),  bald  dunklere  (venöse)  Rö- 
thung  des  Theiles,  welche  beim  Fingerdruck  verschwindet,  aber  sich 
bald  wieder  ersetzt;  ferner  Anschwellung,  Widstung  und  Aunocke- 
rung  der  betreffenden  Gewebe,  vermehrte  Warme  und  abnorme 
Empßndungen  (bald  als  (leltihl  von  Schwere,  VoUseyn,  Oppressioo, 
bald  als  Schmerz  sich  äussernd),  endlich  auch  Steigerung  und 
selbst  Abänderung  der  eigenthümlichen  Function  und  Ernährung  des 
Theiles,  welche  jed(»ch  nicht  die  höheren  Grade  von  Abnormität  er- 
reicht, wie  wir  sie  bei  Enfzilndung  bemerken.  Diese  congestiven 
Symptome  sind  jedoch  je  nach  der  Emptindlichkeit  des  Kranken 
und  nach  der  Natur  des  befallenen  (congestionirten ,  hyperämirten) 
Organes  sehr  verschieden. 

A  n  m.  Die  F  u  u  c  t  i  «i  n  des  Organs  w  ird  bei  der  Congestion  entweder 
(und  zunächst)  vermehrt,  oder  abgeändert,  oder  wohl  auch  durch  Druck  oder  Blut- 
stockung gehindert  und  aufgehi»ben,  was  Iheils  von  der  Natur  des  Organes,  Iheils 
von  dem  Grade  der  Ctmgrslion,  theils  vnn  der  Blutbeschaffenheit  und  sonstigen  In- 
di>idualität  des  Kranken  abhängt.  So  steigern  sich  die  Secretionen  meistens  bei 
Congeslioneo  der  Secretionsorgane :  z.  Ü.  die  Schleimhäute,  die  Speicheldrüsen,  die 
Brüste,  die  Hoden,  sondern  um  so  reichlicher  ab,  je  mehr  Congestion  in  ihnen 
staltnndct.  .So  erhöht  sich  die  Thätigkeit  des  Gehirnes  bei  geringen  Graden  der 
Congestion.  wird  bei  höheren  Graden  abgeändert  und  gehindert,  liei  noch  höheren, 
besonders  venösen  Blutanhäufungen,  gänzlich  gelähmt.  —  Diese  Functionstörungen 
müssen  daher,  je  nach  der  Eigenthümlichkeit  des  befallenen  Organe»,  sehr  mannich- 
fache  und  verschiedene  Symptome  geben,  indem  z.  B.  Congestionen  des  Hir- 
nes die  psychischen  und  Emplindungs-,  auch  Bewegungs-Functionen,  die  der  Lun- 
gen den  Kreislauf,  das  Athmen  und  die  Blutmischung,  die  der  Leber  die  Gallenal»- 
sonderung  und  den  Pfortaderbiutlauf  sturen,  Citngestionen  der  serösen  und  Schleim- 
häute die  betrefTcnden  Absonderungen  veruiehren  oder  alteriren,  iNen'encongestioneo 
nenmlgische  Schmerzen  bewirken  u.  s.  w.  —  Als  Symptome  der  Congestionen  kön- 
nen daher  oft  scheinbar  entgegengesetzte  Störungen  auftreten  (z.  B.  bei  Bücken- 
markscongcstion  :  Krampf  f»der  Lähmung,  bei  Harnblasencongestion  :  Verhaltung  oder 
unfreiwilliges  Harnen).  —  Auch  können  dieselben  Symptome  bei  anderen 
Kranken  durch  andere  und  sogar  entgegengesetzte  Ursachen  hervorgerufen 
werden  (z.  B.  Krämpfe  ex  inaHilione,  Schwindel  und  Ohrensausen  \on  Anäuiie). 
In  diesem  Falle  ist  die  Diagnose  durch  folgende  Prüfungen  zu  sichern: 
die  congestiven  Symptome  verschlimmern  sich  durch  reichliche  Nalinmg,  rei- 
zende Getränke  und  Arzneien  (besonders  Spirituosa  und  Eisenmittel),  durch  Herab- 
hängen des  Theiles  oder  einseitige  Anstrengung  desselben,  durch  unterdrückte  Vc- 
nenleitung :  sie  bessern  sich  durch  Kühlung,  Bewegung  entfernterer  Gliedmaasscn, 
durch  freiwillige  oder  künstliche  Blutungen,  durch  Druck  auf  die  zuleitenden  Gc- 
fässe  (z.  B.  die  Karotiden)  u.  s.  f. 


Pi-i-  Vcrlnaf  tltr  Coiiges tionen  ist  bald  sclindl,  baldC««*« 
langsam;  sie  erscheinen  bald  sclinell  vorül)ei-ge)iviiiI,  bald  iri  remil- *'^''^''"'" 
tirendein  oder  iDlcimitlirendem  Typus  nicderkelirend ,  bald  l»rni-  "'*"*' 
itcb  slelig  aiisdauei-iid.  Ei-älere  Furmen  gehen  gern  in  lelztcre 
'  Uw.  —  Di»  Ausgänge  derselben  sind:  Zertheilung,  Blulting, 
vHssrige  Aiissihwilznng.  Entzündung,  dauernde  VerSnderuiig  des 
bel^Uenen  Organe»,  Sl&riingen  anderer  Organe;  und  je  nach  diesen 
Ausgangcu  Genesung,  undero  Krankbcilen ,  oder  selbst  tfidüicbc 
Wendung  tivr  Krankbcil. 

In  Gesundbeil  gebe»  sie  über  entweder  dtu'ch  Zerthei- 
lung  (ÜitcMxsio),  indem  das  abnurin  angebüullu  Itlul  durch  die 
VuKD  und  benachbarte  GetassneUiG  reichlicher  ablliesst  uud  der 
Tonus,  die  Cunlraction  der  Haargefässchen ,  sidi  wieder  herstellt; 
TiellHcht  auch  tuweilen  dadurch,  dass  sicli  benacliharle  Arterien  zu 
eiaem  Collaternlkreislaur  ejweileru,  oder  dass  die  Ilerzbewegung 
BJdi  mÜssigU  Bisweilen  zerlheüt  sich  die  Cungesliun  durcJi  einen 
Bliiiriu»»  aus  dem  berullenen  Tfteile  oder  ans  seiner  Nähe  (wie 
s.  B.  die  Abdominalcongeslioiien  ditrcli  llämorrhoidalßuss,  die  Kopf- 
CODgeslionen  durcli  Naseitbhilen);  oder  es  zieht  ein  ItluUluss  aU' 
«nlfemteren  Theilen  den  lllutandrang  vuti  dem  bisher  beralleneo 
Organe  ab  {wie  z.  B.  die  Menslniatiun  uder  i>in  Aderlass). 

Kommt  aur  die  eine  oder  andere  Weise  die  Beseitigung  der 
CongesÜon  nicht  XU  Stande,  üu  schreitet  dicsp  entweder  zur  wirk- 
lieben Entzündung  lurl,  oder  die  unvollkomuien  zertbcÜto  Con- 
Mstiun  hinterläs^t  eine  Neigung  zu  Ilecidiven  in  ätm  befallenen 
Theilu.  Dieser  Ausgiing  und  der  ihm  in  der  Regel  Tülgundo  Zu- 
stand chronischer  und  habitueller  Ülutaberrilüung  (An- 
scliuppung,  s.  $.  lä)  wird  dann  die  Ursache  man nicbral liger  anderer 
Folgekrankheiten,  und  das  hj  perämiGche  Organ  (z.B.  die  Lunge 
bei  Mitral hlappenlehlern)  oll  von  nun  an  ein  Ilerd  ron  krankhaf- 
t«D  Ersclieinungen.  So  siebt  man  in  Folge  massiger  Congeslionen 
WasserauBlreluDgen ,  Ilj-perlrophicn ,  Varicosiläten,  I'igmentirungen 
n.  s-  w.  etiilrelen.  Aus  diesen  Umstanden  erklärt  es  sieh,  dass  die 
Mehrzahl  ürtlicher  Krankheilen  sich  aus  Congeslionen   hervorbildet. 

Audi  andere,  benachbarte  oder  entlerutcre  Theile 
werden  in  den  Bereich  der  Krankheit  gezogen,  indem  sie  cntwe- 
ller  ebenfalls  von  Congeslionen  secnnditrer  Art  befallen  werden, 
oder  indem  sie  durdi  Bliilmangel,  Blutstockung,  oder  sonst  jn ; 
iiirer  Krnikhruug  und  Function  beeintruchligl  werden. 

In  den  Tod  enden  die  Congeslionen.  indem  die  edleren  Or- 
jpnie  durcli  den  Druck  des  nngebäurtcn  Blutes,  welches  auch  wohl 
BJDO  betäubend  wirkende  Mischung  annimmt,  gelähmt  werden  (vns- 
■Xulire  Apoplexie),  oder  indem  in  ihnen  Wasser  austritt  (z.  T 
TuogenAdem).  oder  indem  dunh  Erweichung  und  Zerreissong  i^_ 
Celässwände  BInt-iusiritt  in  wichtige  innere  TlicÜe  oder  ßrmlJche 
Ycriilutung  erfolgt. 


§■22. 

Cungr^ijun.  ,\ig  näcliBlc  Trsaclifi  «Irr  Coiit;et>tinneii  kennen  sehr  ver- 
^'''"'''"srliic^lcnR  Slfirmigcn  iIck  lliiargeßsekreiülaurtie  niiftrelen.  Dieielbt 
'*'  ''  lässt  sich  l)iil(l  in  den  IlaargfläBseii,  balil  in  grosseren  GelSsssUn- 
nim,  im  Ifcneii.  in  dun  gniitgen  Blntdrflscn  (Lung«,  L«ber),  ia 
Illuk*  celhsU  im  Ncrvcnsystviii  unti  in  Anomalien  der  Gewebe  findeo. 
Hie  llaargrfüsiii!  sellist  wm-dMi  Ureudic  von  Cungestiw, 
wenn  ilirc  ^Vändi;  <!i-iin)il,itft  »der  »un^t  Ri'krankl.  oder  indem  aU 
fernlc  Provinzen  dleües  Syiiti>ms  ]»lrilzlirli  rnnlrahrrt  werden  (i.  B. 
bei  knllL-n  Fnsscu,  Sviipresm'o  ttteunum);  die  Arterien  durcli  Er- 
wi'ilening  uml  Iti);idilüt,  diu  Vcnun  durdi  Ubstriictiun,  Verengung, 
l^rsdilnlTung  »der  EnUrlung  ibrcr  Wunde;  das  Ilerz  tlieils  durcli 
Altci-mäüsige  I>ro|iMlriinn  dcrs  UUiles  bei  gesti-igerler  Ilenbewe^g 
[büsoiitlurii  im  Fiuber  und  liei  einfaclier  lly|itTLro|)liie),  tlieils  diireli 
lleiuiuuiij;;  und  Zuifu-kälaiHtii  dos  Illiiti's  bei  ür{!aiiisclicn  llenrelilen, 
namentlich  bei  K)a|i]ien fei i lern.  Lungo  und  LuLur  lialten  bei  Ob- 
striiflion  ihrer  Geläsitc  «der  m;iiigellialler  Blutumwandlung  d.is  ihna 
zuKlrrmii-ndc  Wiii-iildiil  zuiiiek.  Das  IS'ervciisystem  wirkt  itf 
luebrriirJie.  zum  Tlieile  unerklärte  Weise  auf  iteweguiig  und  Vertbei- 
hiii^  d<;8  Itliitus  ein ;  ob  die  Gefässncrvclicn  der  llaargefSsse 
bbis  durch  Lähmung,  oder  anrh  durcli  Iteizuiig  zu  Congestioneo 
l'ülireii,  ist  noeh  slreilig.  Uns  Itlut  selbst  wird  tbeils  durch  Ple- 
thiir.i  imd  Vrnosiint,  tlieils  durcli  WSssri^keit  und  Dissolution,  tlteib 
iliinli  Vergiftung  mit  Alkohol,  iiarkoliKcben  Stuircii  u.  s.  w.  zu  freier 
llii-nilaliou  in  den  II^ütrgWÜKsi.'n  iintniiglidi.  I>ie  Gewebe  endlich 
gi-bi-n  llieils  durah  ErsdilalTuiig  und  K\]ianRion,  llicils  wie  es  scfaHOt 
diin^h  einen  Zustand  von  l)uiitr:iriiiiu  zu  lliudoruisgfin  des  flaarge- 
iusskniislauh-s  Anlas«.  —  Itliilreirhe  und  sehr  tbriligo  oder  Ihl- 
her  erkrankte  Oi'Kaiic  gehen  gewöhnlich  einen  Ilenl  lAr  Coi^ 
Rtionni  ah,  sobahl  üllgempim;  Aufregung  oder  Krankheiten,  besoB- 
ders  Fieber,  den  Kreislauf  hesclilounigvn. 


i'litiü    M    itli>    Eintlii'll 
U>..l  passiv,..    »„   , 


mir,   iK-i  gtu'-x-t  ilpfliglMl 


tiituulliiariürlip  CitnRrilioii  (smiiiinU  lirrulil  aiit  r<rt]irbFr  Hmiirin  dciOrgui  | 
■xliT  mir  uHitriui^iiu'in  Onpuiiiu«.  wi'trbir  i'iii  i-iiiirlDi.»,  KrriiiitRrPii  Widürstaiid  lo- 
sli'UliH.  Ilniati  iilrr  ilriwcii  uiriilirrndi'  Arli'rii'u  (z.  II.  Ih-I  Kigidiliit  (Irr  HiIh-  ml 
KiipNi'lilaKnil<-rii)  toriiitiH'Fiir  tiprUlirl.  Sii-  jsi  tui^st  niil  nrlrriRlIiT  BIuliiiiM-hg^ 
(arlrri>-tlr  C<>iiit<-ii|ii>iil.  b.'iliiriT  Hölbr.  Hiluifti'n'r Wfiniii!  niid  Anwliwrlluii, 
licßiid'riT  Fiiiiulii'a*-  und  KiiipHiiduiisii-älüniiiit.  dnbrr  Irhiuni-rriu  Sclimcix,  «lÄ 
liiüwi'tli'u  inil  Kliipti-ii  iliT  luKibn-iiilrn  SrlilüfmdiTii  irrliuiidni,  IihI  ciorn  aniM 
Virl.-iiir  iiiid  «li!hl  ilrr  KiiliiinduiiK  trbr  luibr. 

2.  Dil*  pas-iWi-  CniiRcKliiin  koimiit  nhiir  winiralHdie  Ki'iiung  Ar*  Or- 
■.pinr«  lu  Slandc,  und  büniit  t-nlwedrr  niil  »lliiniiriiirr  udrr  üKlirbrr  Atonic  md 
DcrDH^rübiiiuiiF,  »drr  niil  MiM-liunRsrrblcra  Atk  IIIiiI««,  iHirr  mit  nirabaaiwhed  Kb: 
drniiasi^ii  iliT  V«iii'iM'irv(ilali"n  «ivunnii-n.  Uns  aii|wbüutl«  Blut  iu  hier  donUrr, 
»iiiuuliig-nitb,  liliiulicb  udM  scliwinticb  {ti'nrme  Ciiagciliiin),  die  Wänae, 
Tiirtrrarrni  iinil  Eiiipliiidiin|i  grriiiK,  di-r  KclimiTz  diiiiipfiT;  div  Fuucli'iiiMä- 
niiii:    Irin    alliiiüliitrr    und   iiii'hr   im  (it-rulgc   <lrr  ülliclii'n  lllulantirlUDg  iidrr  d<t 
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inln*trnden  Auflockerung  und  Kntailung  «Irr  fjewolx*  «'in,  denen  Irirlii  passive  und    l'a»!iive, 
issoliite  Klutungcii   fulgcn.     Oft  drückt   liii>r  schon  das  Aligenieinhefindcn  die  vur- 
andi^iie  Schwäche,  oder  eine  faserst offarme  Bhitniischung  aus. 

Z.  Die  mechanische  Congestion,  vielleicht  eine  der  häutigsten,  beruht  mcchan. 
if  gehindertem  Kücknuss  des  Blutes  in  den  Venenslämmen :  entweder  darauf, t^ongestiun. 
US  die  Venen  verengt,  von  aussen  gi'drückt  (z.  ß.  durch  Schnuren,  Struinpfhün- 
n*.  Geschwfdstc,  durch  den  schwangerrn  Uterus,  die  hyp^rtrophirle  LcImt.  durch 
erkniiuinungen  des  Thorax)  oder  durch  (loagula,  Eiter,  Krehsjauche  u.  dgl.  inuer- 
ch  terstopft  und  oMiterirt  oder  sonst  krank  sind,  —  oder  dass  wichtige  lUut- 
rG»rn,  besonders  Lebtrr  und  Lunge,  das  ihnen  zuströmende  Bhit  nicht  satt^^aui  auf- 
ekinen  und  weiter  befördern  können, —  oder  dass  das  Herz  (besonders  durch  Yer- 
igeruiigen  oder  Insufllcienz  der  Klappen)  dem  Blutstronie  Hindernisse  bereitet. 
iese  Art  der  (^(»ngestion  zeichnet  sich  durch  Anschwellung  der  entsprechenden 
raenslaninie  oder  ihrer  feinsten  Aesichen  ( V  a  r i  c  o  s  i  t  ä  t  e  n  und  E  i  n  s  p  r  fi  t  z  u  n- 
cnK  durch  violette  und  iiliiuliche  Färbung  der  Theile  und  durch  die  .Neigiuig  zu 
lisrigeD  Ausftrhwiizungen  (Hydrops)  oder  Blutauslretungen  aus,  kann  auch  in  Brand 
[lergriieu. 

Die  ihr  zugehörige  hy  posta  I  isch  e  Congestion  oder  Blutsenkung  ist 
n  nach  dem  de^ietz  der  Schwere  erfolgendes  Herabsinken  inid  Durchsickern  des 
Inteü  nach  deu  tiefstliegeuden  Theilen,  wie  sie  bei  Leichen  normal  und  an  seiir 
»chwärhten  Knuiken  bei  anhallender  Buckenlage  und  schlechter  Blutmisciumg 
ich  den  hinteren  Theilen  der  Lunge  und  Därme,  sowie  nach  dem  Bückenniark  \or- 
yrnml.  Bei  Gesunden  entsteht  Blutsenkung  nach  den  unleren  Theilen  ktld  vor- 
l>ergehend,  z.  B.  durch  anhallendes  Bücken  des  Kopfes,  bald  dauernder  durch  an- 
illmdes  Stehen,  Sitzen,  Beilen  u.  dgl. 

Luftdruck,  gesteigerter  wie  verringerter,  bewirkt  ebenfalls  eine  Congestiiin 
echanischer  Art :  so  liei  Tauchern,  LuftschilTern,  Dampfwagenreisendeu ;  si»  nach 
cren  Bäumen  innerer  Höhlen  hin  {llypnaeinia  r  racuo),  z.  B.  bei  gewaltsamem 
tbmen,  bei  Atrophien  des  Gehirns  und  der  Gelenke :  bei  gewissen  Baromelersläu- 
?n  und  Temperalurwechscln  (epidemische  Schlagtlüsse)  u.  s.  f. 

§.  23. 

Die  enlfernten  Ursachen  der  Concestiun  sind  liiernacli  ■^■»rcniic 
inendlidi  iD<imiiclirarli.  Sie  lassen  sich  zurück ffiluen  tlieils  auf 
illgeoieinc,  in  Conslitution,  Ei-erluing,  GewuhiiheiU  Lebensweise 
.  s.  r.  begründete.  Ibeiis  aul' örtliche,  in  der  Natur  des  Organs 
auernd  oder  vorüliergeliend,  normaler-  oder  abnorinerweisc  bc- 
röndete  Anlagen,  thoils  auf  zahlreiche,  körperlich  oder  geistig 
'irkende,  bcthäligend  oder  hennnend  auf  die  oben  (§.  22)  benann- 
n\  Systeme  und  Organe  wirkende  (lele gen  he ils  Ursachen. 

Anni.  Zu  ihnen  gehören:  eine  üppige  und  trage  Lebensweise,  welche 
licsonders  wenn  sie  \on  Jugend  auf  stallfand)  partielle  Erweiterungen  des 
aargefässsystemes  hinterlassl;  ferner  sanguinisches  und  melancholisches  Tempe- 
1  in  eilt,  vasculöse  Constitution;  die  verschiedenen  t^ebensa  1 1  er,  in  wel- 
len der  Blutreichthum  je  naeh  verschiedenen  Abtheiinngen  de<  Organismus  vor- 
legend ist;  so  in  dem  kindlichen  Aller  mehr  nach  dem  Kopfe,  in  der  Jugend 
irhr  nach  der  Brust,  in  den  männlichen  Jahren  und  den  ihnen  zunächst  folgen- 
en  nach  dem  Unterleib.  Dann  die  verschiedenen  Ent wi ekel ungsep<ic heu, 
cirbe  entweder  eine  Bewegung  im  Blulsysleuie  überhaupt,  oder  insltesondere  eine 
»rzugsweise  Richtung  nach  bestimmten  Organen  (meist  mit  reichlicherer  Ent- 
icki'lung  von  Gewissen  in  ihnen)  bewirken:  Dentition,  Ihibertät.  Schwangerschaft, 
eliurt  und  Wochenbett,  Aufliöreu  der  zeugungsfähigen  Jahre.  Ferner  Alles,  was 
e*  Function  irgend  eines  Organes  stark,  andauernd  oder  oft  wiederholt 
D strengt  (z.B.  anlialtende  Kopfansirengung  disponirt  das  (jehirn  zu  krankhafter 
nugestion;  anstrengendes  Sprechen,  tUasen,  Laufen,  Steigen  u.  dgl.  wird  Ursache 
n  Herz-  und  F^ungencongeslion).      Dasselbe    ihun    äus<ere    Einwirkungen, 
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iir<Miite  wcirlii*  rille  (iaih'rnd«'  Krri'i^un^  in  licsiiiiiintrii  Org:inrn  Wwirkrn  (z.  B.  gcwi^«^ 
irliiMiil. Naliriiii^'Ninillrl,  Arziii'ii'ii.  \V;inii(!  ^>i»Ul»lll  al:«  K:ilii.'.  Jirirpcrliclio  oder  Geiiiuth»- 
i^«*iiiiiii.  Itcwi'^'iinp'ii  n.  (1^1.).  Aurli  AIIr«i,  wns  die  F  im  c  ( i  o  ii  eines  Organe»  a  n  h  a I- 
t  e  II  d  li  e  e  i  n  1 1* :i e  h  ( i g  t,  wird  leirlii  eine  Lrs.'irlie  zii  Congesi innen  nach  dein^Hlien; 
«<ii  liewirkeii  Vereii}!ennigen  de<  Tlioniv  Ihm  Verwaelisniigeii,  hei  VerkrTinimungfii 
de>  ItürkKrate«,  liei  all/iit'i'Nler  Hekleiiliing  u.  s.  u.  wirkliche  Congeslioneri  narA 
den  Ijiiif^eii,  hesonders  iiarli  den  \irarireiideii  Theileii  derselhen;  so  heviirkl  eine 
Mizeiide  l^eliensweisr  rniif;e<.tiiin  iiaeli  dem  Dai'iiieaiiul  lind  anderen  Ahduminalorga- 
neu;  liie  (^iii{j:e<tii»iien  de-  reeliien  IIiT/.en'<  verltreileii  sich  anf  die  Leber,  die  H5- 
niurrlinideii  anf  die  Itlaxe  und  die  llilfte  (Krliia«)  ii.  df!l.  ni.  Insbesondere  gieU 
zn  passiven  (', o  n{.'esi  ion  en  alles  liasjeiii^f  Verania'isnng,  was  den  Toniiii  ein- 
zelner Organe  bedenlend  lierali'iet/.l.  \ie<liall)  ancli  öfters  \iiederhol(e  aoti\e  Conge- 
Mioneii  leicht  in  passive  liliergejien,  und  diese  sich  nacii  nnd  nach  immer  weiter 
anilireileii.  —  Auf  an  tagoni<ii<c  hein  Wege  wirken  nnierdriickte  ßhilnngen, 
Menslnialiitnsstörnngeii,  die  ge<itörte  Ilaiitrircnlation  hei  Krkältungen  u.  dgl.  m.  — 
Die  leidiaftesten  nnd  wechselndsten  ('inige^tionen  linden  sich  hei  krankhafter  Keiz* 
harkeit  des  Nervensystems  (z.  H.  bei  der  sogenannten  Hclhora  ad  vires  und 
hei  Spinalirritation). 

«.  24. 

Dgnoso.  Die  Prognose  iler  (Kongestionen  riclilet  sich  vorzfiglie-h  nach 

der  Wiclitigkeit  des  eongesliv  hefallenen  Organes  (z.  B.  des  Gehirns, 
derLnngen).  dann  nach  dein  Charakter  der  Congeslion,  da  in  der 
Hegel  und  unter  fihrigens  gleichen  Umstunden  die  passive  Conge- 
stion  eine  unginistigere  Prognose  znlässt  als  dicaclive;  dann  auch 
nach  dem  zu  (ii'unde  liegenden  anderweiten  Krankheitszu Stande, 
nach  den  mehr  oder  weniger  hinwegzuräumenden  Ursachen,  nach 
der  HeTtigkcit,  nach  der  Dauer,  nach  der  hänUgeren  oder  selte- 
neren Wiederholung  n.  s.  w.:  endlich  nach  der  Natur  der  bevor- 
stehenden und  nach  dem  Grade  der  entstandenen  organischen  Ver- 
änderung oder  IVachkrankheit  (z.  R.  Hlutfliiss,  Entzündung,  wässrige 
Ausschwitzung,  Erweichung). 

§.  25. 

niidiimg.  Die  Behandlung  der  Congeslionen  ist  theils  nach  den  ver- 
schiedenen hefallenen  Organen.  Iheils  nacli  der  activen  oder  passi- 
ven Natur  der  Krankheit  so  sehr  verschieden,  dass  nur  wenige 
allgemeine  Grundzfige  davon  liier  angegeben  werden  können.  —  Sie 
zerfallt  zunächst  in  die  Behandlung  des  Anfalles  nnd  in  die  der 
dauernden  Congestions-Anlage  oder  habituellen  Hyperämie. 

Anfall.  Die  Behandlung  des  Anfalles,  im  Wesen  auch  die  der  acti- 

ven Congestion,  hat  aufschnelle  Beseitigung  der  gefahrdrohenden 
U  e  b  e  r  f  ü  1 1  u  n  g  (Oppletion)  wichtiger  Organe  zu  achten.  Nur  in  ernste- 
ren Fällen  werden  dazu  Aderlässe  nöthig,  oder  örtliche  Blu  tcnU 
Ziehungen:  diese  entweder  ableitend  an  ferne  oder  ausleerend  an 
nahe  Ifautstellen  (im  letzteren  Falle  nie  allzu  sparsam,  damit  sie 
nicht  noch  mehr  zuleiten).  Ilätdiger  dienen  kühlende  Mittel,  be- 
sonders örtlich  in  Form  kalter  Umschläge  (von  kaltem  W^asser, 
Kssigwasser,  Eislappen  u.  s.w.);  aber  auch  innerlich  zur  Mässi- 
gung  der  llerzbewegungcn  (z.  B.  Nitrum,  Weinstein,  Kühlpuiver, 
Limonaden),  sowie  kühle  Luft  zum  Einatbmen  u.  s.  w.    Ausserdem 
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yilkiicn  ^rliiidl  Trirk^iiitr  Ableilungi-n  an  enlfiTiiUTC  Tlioüi'.  lic-""'' 
.£tfii()i.TS  P'ii'liliclii.'   troctcnt  Sctiiinifküiife    «idcr   die  Schn'>|iriiiim]ic, *""' 
■warnifi,    ütickene    oilo'  Uitsse,    iiiidi  Bdiiiilpii  ilurcli  Senr.    AsrJie,  j,,, 
tJSiÜz  u.  s.  w.  [^i^schürHe ,   Ym»-  nml  Handballer,  die  dichten  timit- 
ij^Uii'iidi'ii  Eiiiwickdiiiigeii  der  FrisBi!  mit  Essig-  (nlcr  Wa&serlappen, 
Ddi"  Seiirtei-<?   um]   si-liarre   Eiiin-ibungeii  iin  cniri'iiilH  Tb'-ik-,    bis- 
weilen yudi  DinJen  der  EMiciuitälcn,   ilrasligche  AbrübriuiUel,  gc- 
scbiu-ne  Kly^li^re  {inil  Seif^  Salz,  Essig,  «fwiebelaiilgusD).  uiid  Aebii- 
^StJKt.   —   Oabri  lüst  man   alle  beengenden  Kleider   mid   sorg!  lür 
^/aiie  kühle  Luft  Unit  kühlendes  Ci-lräiik. 

§■  2r.. 

.  Ansserbalfa  des  Anfalls  huniEil  die  ßeliandlnng  der  (^ongestimis- 
Krankbeit  ockr  -Anlage  auf  Deseitigtiiig  iler  ninnuichrndien  ujitrcrn-  "". 
Jeren   und   näheren  Ursache»   und  bal  demnach  vcrgctiieilcne 
lieilinelhoden  zu  IIiHrK  zu  ziehen. 

In    ariolngisrher  llinHicIit    ist    (mit  Ausnahme   von  ho- 

!■■   und   [tlitlxerselzuiig)    in    der    Regel   tUe    Bliiluieiigc 

ihiing  dyrch  eine  iilS^sig  entziehende  ui>d  külilL-uile 
uj;  aurSpeise  und  Trank)  zu  verbessern  und  r.-ini.i  IVei..' 
it  li>-rxu:<te]len.  Erhitzende  Celranke,  Kafli-i'.  riioknlade 
llgl..  iiuil  zu  vermeiden.  Zuweilen  t^l  kilrii^rlielie  Ituhe,  üflcr» 
•r  eiue  massige  imd  n.idi  den  Kegeln  iler  med icinis dien  Cyranasllk 
irdni're  f.iMeilriicIe)  Kfiriierbewegung  und  ein  anidnges  gi'i&Ugcs 
iiMi^i^  I..ij;f  des  Theiles  (bei  drohender  Itlutseo- 
\v.'rii.>'i  iir|-  L<i^e)  anzuordnen.  Nach  Umständen 
mimImi  kl' i-);iiirsliindernisse,  IlentleUiMig  der  un- 
i;-r,  iln  In  im  .^b-  und  Aussondcruiigeu- 
c  tteliaudlung  der  <%ngegiiong-Anlago  begreill 
der  Hegel  zwei  einander  enigegengeselzle  uiul  wirklidi  ufl  üchwep  J 
niig  genieinsdiaftjifh.iii  erreichende  Zwecke  in  sieh,  Es 
dien  i^DUdhl  das  Ortliche  Uchenviegen  des  Ulules  gemässigt,  als^ 
«utti  den  (:;i|iiII.-irgelTissen  Kraft  xurn  Widerstand  gegen  das  sich  ai 
jjUUirfnde  Itliit  ver.sclialTt  trerden,  weil  von  beiden  Mumcnten  ans  d 
idgcBlion  sich  erzeugt,  erhält 'und  vermehrt.  Dem  crslen  Zweck,, 
vidier  bei  aeliveii  t^ongestioncn  vdrwivgl,  enUpncht  mehr  i 
[end-Hnli|diI(>gistiscb^,  dem  lelzliTcn,  wdcher  bei  passiven  Con'^ 
geslioneii  mellt-  im  Auge  zu  helialtun  ist,  ^iu  Irinische  und  aditlrin-< 
Ävntt«  Ileilmelhode.  —  Heiden  Anzeigen  zugleich  genügen 
^eil  die  S.'iuren,  wctclie  sieb  einfvseits  den  krdilend- auf) iisenden, 
jUidereTMeits  den  anliäe|ilischen  mid  zusiunmeniRbenden  Mitteln  un- 
^idiliessen.  und  uns  auch  gestatten,  von  diwen  zu  jenen  über2iige- 
iiea,  indem  wir  mit  l'flaEizensäuren  beginnen  und  dann  MincrnUaii- 
nai,  besiiiiders  Scbwefelaäure.  folgen  lassen. 

ViMi  dr-M  iibrigen  anl)liblii)>isl  ischen  Mitteln  sind  vorxüg- 

'■■I-  I -ii' I"  Salze,  Salpeter.  Weinstein,  tlaubersalz  und  Bitten 

und  Rrause|ii]lvvr ,    /nckemasxcr  nnd  ähnliche  V 
liisondeis  wenn  «ie   zugleicli   die  Aussrheidur 
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Innlini.  (I.ilicr  «lic  r->i<:>aiin'ii  iiiid  \v<.'iiislelri sauren  Salze,  diealki- 
'"'liMli  .siiliiiiM-luMi  Miiii-nihvrissi-r,  di«*  uHits  wicflerholten  Eceo|»rotka 
^•.'.mJ'*'  «iii'oiiix  iii'ii  r<>ii^<'>tioii.skraiikliiMUMK    besonders  wenn  diesdliea 
t.ii.     iiiiL  LüIht-  uihI  riortadi'rstonni^i'ii  /iisaiiiintMiliängen. 

Iiji'    ricliliu«'    liiid    vi»rsirlit.i};(f   Anwoiiduni;    ilvr   Kälte   nimiDt 
(•l»rnhill>    i'iiic  Sirli«*  zwisrlHMi  den  toiiisdiea  und  aniiplilogisli^cliai 
.Mirirlii   ein:    >'u'   diciil  /iir  /«.'rliirilnii^  adiver  wie  passiver  Biuian- 
iMniiiii;^«']!,    /iir  VitIiiiIuii^    noii  Hiirklälleii    und    zur  Ahhäitung  des 
llaar^cl.i^.->\hlciii>,  sowohl  nriürli  an^ewtiiidet,  als  in  Form  des  Ce- « 
Itiiiikcs  und  all^^iMncincr  Hader  und  Wasrlaui^en.  —  Die  Ilydrothera- 
|iii'  Irlnl   dii:  Kälte  aussrnliMn    norli  als  eiTegt'nd-ahleileudes  MiUdf  ' 
X.  IS.  /MV  llerslellun*;  uaiincr  Tiisse  oder  xin*  llaulreizung,  aiiweudoi. 
>ärli>ldeni  dienen  dauernd  angewendete,  ableitende  Mittelt 
z.  It.    Hau  heiz«!   versc  liiedener  Art    (vorzüglich  ziu*  Erwärmung  der 
Tüsse  und  Ahleilun^  nach  unlen),  Theilhfider  (besonders  Fuss-  oad..  n 
Sii/I>;idei),  Alilidu-niiUel,  Ih'usten  und  Klo)den  der  Füsse  u.  s.  w.  —  \ 
Zur  liei'uhigung  der  betheiligten  >enen  können  auch  einige  nar- 
kotiselie  Millel,  wilelu?  die  lierzbi^wegungen  regeln  {Digitalis,  BSsOr 
säureiuittej,  Lact  um  n'rosa),  in  i.'inzeineii  Fällen  in  Anwendung  koD- 
nirn.     Im  IJebrigen  besehränkt  sieh  die    beruhigende  Methoilt 
bei  (iongesticuien  am  besten  nur  aul'  ])>yrbisehe  und  diälelisclie  3IitifL 
(Vgl.  If erzdiät.) 

§.  27. 

In  der  Genesungsperiode  sinil  tlieils  elwanige  Hrankheits*' 
Produele  zu  enirernen.  tlieils  die  liucktälle  zu  verhüten.  Dies  fliesslv? 
'"'"'  mit.  der  Tilgung  der  Aidage  und  iler  ehrouischcn  passiven  Üonge-*- 
slifui  zusammen,  da  die  erweiterten  (iefässrhen  sich  nur  nach  oiid 
nach  zusanmienziehen.  Man  ist  hier  besimdcrs  an  die  oben  erwälm-  ' 
ten  iliätelisrhen  Miltel.  an  diMi  richtigen  (iebrauch  des  kalten  Was-* 
sers  und  der  (ivnuutstik.  uiul  an  die  Itegeiung  des  llhitumlaufs  ioi-^! 
l'ntorleibe  gewiesen. 

i'.'iiur.  K  J.  fiifiirr/.  il«.>  |ilftliiii.'i  r!  I  ••:i.i>«ii.iiii!i:i«       n.'.if   i'irv.i"  n.iinr.i  atipic  ('aii>io.    Ilcroliuit 

>rjuj.'iiiiji-.  l'uMuliiii.  1  *»]  u.   ^.  is:'.r..   s. 

I\  A.  r.  /w.i»sv.   .!.■  roii::o^.:..nil.i:«  >.m»-  ""'"  •'"  (''"  »""'«^).  «''•  !:•  ^l^^^ioIl  et  Ue  b 

;;mii.^,   plusim.iniiii  niMihoiuin  (mm:.-.     U:.!..        ••••"■-•- iy".    i'.'ii-.  1  ^  H».    1.    i«.  lii,'. 
|s,-j.|,  '-•   '•   /'"■''•'■'.    |>H'li.'rn|j^    ili«    p(i!ll.  tiXpe* 

,      .  .     ^                          .  ••     1  '"'"'•    '•'•  •**•"•  J"'«M"'"''«'''' '■•'l'i''«i«u*.  I'aru, 

//.  .iriii.  >ui,  iiv.  i'COiiniiMr.'iüi'  fl u-t'-         111 
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(^ .  I -!.  I- .;••  «li«- l.i.'i'i.'Jii"  ij1.,.|  KuljilO- 

M.  I'.  />•.!)■  i:.'i,    ,;.■»    riiiu'i>!i-i!M>  «    :.-.:i-  iliilj^.; 

Entzündung. 

§.  2S. 

■•"S''  Ihler  dem  .Namen  Kulzundung  (fn/himtaatio,  Phhtfwiih)  ver- 

'^eniigl  man  eine  Heihenlolge  alnnu-mer  \or;jänge.  weiche  zu  Slamlc 

kounnt,  wenn  in  einzelnen  llaargel'ä'^^netzen  ein«*  Congfslion  sich  zur 

IMuIsloikung  und  AusM-liwilzung  geriindiaror  niulbotandtheile  in  das 

•tmgi'bende  rarenchym  steigert,  woraiirnun  in  dem  berallmen  Theile 
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liDlrilt,  nclchep  lic^tunOers  darcli  diu  " 
'ii'ii  ISildniigsIxHc  venichimloiiD  Aiw-^ 
izitli!.     i;iit   [-.oldier  Vorgang  folgr   iiiicli   ilea  vta 
Striningtin    tli-r    ll^argcfässe    [die-  zum  Thcil 
frrr  iiiiaauinieQgesi'txleriT  Kraiiklintsjtro« 
)7t  sog.ir  ilcm  gcsitiiili'ii,  ))liysiologischeti  Ziistau^ 
i  trnniil.    Tttiiii   in»n   liiulet  wenige   jji^sundc   liiilivhluä 
'  llidtl    an    vtai-m    Tbeile   ialebie    Ef\lzi\iu\augcn    {i.  ß. 

■•  UaulriLces,  t'ini's  Scblcim balge»)   nii  sicli  I 

«'anf^rrachfllt  und  dem  VVodienlieltD  linden  i 

reatsiircdiciidf  ViTÜnderungen  als  nonuulc  Vorging 

Icn  itJllieii  Köriicrii  ilcr  Uviirien  a.  Ugl.  ni.  ^  e3 

.    lesaiiiiiitbelindcn  wesentlicb  sIGrende  »dur  bcdrolienÄ— 

Sm  ciij.illäiTr  Slasc    mit  gminiborcm   Kxeudal   werden  jri 

ltiiiii»cheii  fnlliidogiR  Ent/i'li)diingen  geniiimt. 

■"'  "  orgängc  bei  dem  Entzrindun^tspruccsKc;  (m- 

ll'tfllCit^  in  i.fidii'n,  tbdls  nn  gereizten  Thrilen  lebender  Tliiei'c 

\fiicb    erniitlell    werden  bunnleiij    lassen    «kb   unl'  roIgtMldi; 

i^jQirfickl&bren.    f'ic  tlaiirgelusfic  erwcitcin  sich  —  bi*«ft- 

rgogangünnr  Verengung  ""''  leblniricm-  ßlutsU'Ömnng 

1  §t^)Ie  —  andfluernd   und   KlJIen   eicb   lilifriHüssIf,' 

pviiamiaj.     Dieses  laufE  hni^samcr  nnd  stockt  oibnüDg 

[ftj,  wobei  dessfn  lt]tilkr>rj>erülmti  siuli  in  Sünli'n  (wiü 

^DanderleKen .    verkJubi-n    und    dns   ganze  l^eiriss    ids 

leii  (Iiirarrl.  AiiKcbi>|i|iung.  Rngorgemoii),  njli- 

'i&iiibeii  (da»  l'lutinia)   durcb   diu   Wäuile   liiiidiiirli- 

hlnl),  wuliet  zum  Tboil  üliilJnrbslair  nml  iindere  Slnlfe.^ 

I^wjtxen  odci'   iiiidi  ilunh    xertissein' 

rrbutäisclLes  i;\suitiTl!.   I.iii.'sc  l'Äi^dali!  1 
n   KrimkbeiL.-!.    r.ud   IVl■^r.r.lill.!»•il.;n. 
it  SUidien  dcrsellieii  EnUiindniie  sebr^ 
>'i  »U:  Uii'ih  nacb  den  lliiii)jilie!^lttid- 
r;iserstollrfliehe  (tihHrii-.se,  Inser- 
'iKiiuöst),  Küsserigp  (si-röse,  bydru- 
'i;i;^iRClie, snngniiiuleuli;),  h I n  t lurbi ge J 
<  li  ibren   si>ütercn  Umwand  limgcii  ai/F 
I  I'  II u  [1  i) s e .   n  i  t  G r i g  n   (pnniTiinte« 
k  II 1  ü  8 e .    k r  i: b *■  i  y e   (careiniimatfiBon^ 
—   Im  ersten  Sindiiini  der  ICntKün-l 
ntil  der    entziMHllicIii'n   Hyp^rTiniie,    waltet^^ 
EÜeobeit    neben    kbbnner  Itiilbi;,    Anscbwellnng  I 
I  lier:)|]<'iieii  Tbcile.  üb  (der  SD^enntuiIe  SlricLur-4 
fäitereii   I'atb.dngen).     ^ac!l  ausgcbddelw  Slasc  tritt 
tlde  Anshnucluing  ein,  welcber,  wcn^ 
_Sg  einti'iU,  '•.^)  die  eigentlidie  cniztlndli 
j  folgt,  welche  dicklicher  und  rastTsloirieicInn"  Ul.  daJ 
t  ÜiL'ilwciüT   lieriiiiit   iitid   die  li«de  Uten  deren  (leKebsrf 


I>0  Kiiv.NKiir.rrr.N  ur.>  ^kiakss-systkms.  §.  2S. 

i:ii:ziiii«iiM.:..so^pih'uint('U  K  n  t  z  ü  n  d  ii  ii  tr  s  p  r  o  d  ii  r  l  v  mltM*  TU  n  s  I  p  m  <» .  imtorlic- 
geii  sodann  srll).>l.  iiocli  nhinoluMi  l  niwaiidlnn<;(Mi  (Mftfnnurphose.'i), 
ziniächsl  iiiilrr  Mitwirkiint;  ciiiiT  ncurii  wässi.'i'i^'ni  AiisliaurUnng:, 
i.oMint'.  'Ij  der  ir»  send  (Ml,  durcliliMirlil  «Midcn  KxsudatidU,  niiltcU 
\V('lrlu.'r  di<'Sfll»en  enlwi'drr  nr«;anisirl',  oder  alnn'  j;osrIiiiiidzrii  und 
dann  enlwtHltfi*  narli  auNScn  «.'liniinirl  odiM*  \un  d«*n  I.unpli-  niid 
Jlaarj;«*riissi'n  wifdiT  aiill:o.s;iii^l  worden   (Lnsnnj;  dor  Knlziindnng. 

v*'U^i Ui^'i-  iicsoliifio).  —    l^it'  An.s  hrrilnn«;  (das   NVi'ili'rsrln"iMl<»n  ndor  Uiii- 

*^"'      sicligrciicn)  dor  Knizündnn*;  häni:!  iianplNäridirli  davon  al>,  dass,  in 

Folj^'o    ilcr    rdiilslnrknnji    in    diMi   rr>llM'raII«Mii?n    llaarp'la»cn    (ilom 

Horde  der  Knt/ündnn<:),  nnn  die  znnaehsl  lie*j[iMidi'n  \olZ(*  niil  lUut 

nherridll  werden,  daiier  leirlil  der  Stase  nnd  ihren  Ftd^en  anheim- 

y.iiii.iiiinif.rallen.  l^ie  Zer  lliei  Inni;  ein<M*  solelien  Sias«;  [ffisdissiit)  erlblgt 
anl'  nniüekelnliMn  We«:!-.  indem  znersi  in  dem  ninliei:enden  Gclass- 
netze  (wahrsrheinlieli  dnreli  einen  (Mlt^tandt>nen  (lollateralkreislaul) 
die  lilntlii^wegnn«;  >ieii  wieder  lierstelU,  liis  eiidlieli  aueli  im  Miltol- 
pnnel  «Ii«!  IJInlknrpenln'n  wieder  locker  werdiMi  imd  lorlströnuMi. 
(S.  55.21.)  Wu  niilil.  so  i>l  die  llrihni^  nm*  dinvli  hosnnji  (s.o.), 
odc'r  dnreli  die  spjileri'n  Melaniorphosi-n  il<»r  Knlznndnn«rs]irui1nclc 
imd  d{*i>  Knlzinnimi^'slierdes  ino^lieji. 

Ihi«  l!\«.ii-  \  II  m.    I.      h  .  ••   I.  \  ^  ir  •!  .1 1  I-   n  ii  il  ilrii-ii   M  «• !  i  m  ••  i  p  li  «••.  i- ii   ^iml    i|:i«»  wiili- 

il.r«*  ii.  ilii«- ii--ir    ii||«l    /iit:Ii-it-|i    il:i^    «icii    I  cii-i'^i  II  «Il   il«'i    K'il/iii!i!iiiiu'   \    ii   *\>v  l."iit'«"«f"M!i   1»»- 

I  Miw.isi.l-  .l.;!::.-inli-  M"linMil  ilirM-»  ••  inM"  M"lil/.ilii  .il'rr  l.rKi  nikiiii.'iii  /ii  llinihii  Ii«"«»  i:iifU 
Inir/.ii.  |\i;'i.Mii'i!-«|M<H  «•^•.r*.  Sii-  |ii-^ti'||i|i  ,i'i»  i:mi  in.ri  ii  iii|i>r  kiMiikli.itii'li  lii'-iuUiillli'lifil 
ilr^  liliil«'^.  urlrlii'  »liin  II  tili'  \\;ihiliiii^'«M.  ih-i  H.mi ;;•■!. i^^i-  i-iilui-iliT  ;iiil  iiii^'SiTi» 
I  l.n  li'ii  l/.li.  il«T  SrliliMiiih.iiil«')  'mIit  iii  iiii"«'!«'  MmIiIi-ii  (^rn»«-r  !l;nili')  ml.-r  \U  tV'.r 
liiui-|ii-  ^i-Üi-l  liiiiiliiM  li^iliuil/.iMi  ilinl  ill  I«'!;.'«'  ilr^'^i-ii  lliriU  \i||1.i^'fri|ii>'i'ii  llilil 
i.i  ^flif  ii.iiil''  (/>•  i/./«.m« »/i/./'Ni-ji'L  lli«ii-  MiLiyriMi»::«'!!  iiiiil  \ii«».iiimilniit'«'ii  in  inin'- 
l«!i  H'-Iiirü  (/^•/••<v,//i.i/i'.\  rM  «•//«'i //«Wi-.\l.  ihr'.!«  Jim  li»irk<'i  illi;:i'l!  «in  <ii*\\rl'»*  >f'li'»f 
(/•»;/;/;.'/•. /.»'«i  li'.jiiiii.  >ii'  iili'iili'ii  iii.'iiiirii  lii.r!i:.T  I  iiiu:iiiillinii.'i'ii.  !iiil<-iii  «»if  imiI««*- 
•!•  r  ill   lolii'iii  /ii^i.iMili-  \  <-i  II .1 1  r  I* II  (imH   .i:!iii.>!ui-i  \i-i'->i  liniiii|>li:iu:  iiihI  VrWiiliMU'K 

•  mI.T  -•  Il  III  ••  I  /  «•  !i  (/i|  rill.  K'il'T  imIiT  .Llllrjir  /.  •*  1' t  ;i  I  I  r  II ).  «itlrf  uImT  /i|  tH'Ui'li-i- 
I'rNl.ii.illlH  ;Ii-,|  i.r;:,iii!'  r I  wt-nli'H.  *^■l  luMni  »-irli  :ni-»  iliiicn  ll-n-ki'n,  rn-nii, 
l\«"iinl.iii.   I' \-ihl.ilk«"ii|ii'i«  In  II  (lii'^-'iiil'T*   l.iln- Ulli!  l-.iil/ini«liiiiy.-<kiif:rln)  iiiiil  aiiiirrc 

[irr  /il'.MI.  llliil  :MI^  i||.«..'II  .llirlli'l  I  iIm'I/II^;»' .  Urlr}.'!' ,  liHlKtMI.  I\ni'»f«-1K  nil*N, 
lt!.i'i:.l.il|.Mi||.     Ii.|||i|i-ti.     |Ml<«|i|r.     Mrilllir.llirjl.     l!\«»|i-|l.    ni;!«»«'!!  .     \  i'rk'«'lMIIIt:i*ll  ,     \i'l- 

w  1«  li'iMi:.!!' .  \i-ili..ili:i!.'.  II.  \i  n  ii.'iTiiiijiii.  lijlli.-.il.ilni  iiml  ;Mii|i'ii*  Or;:.'iiii<.:i(l..|!s- 
\»  iHiili  I  Uli::«-! .  \..!i  ili'ii  •  ü'l.i«  ll-lili  Nriiliililiiiiu'i'il  llM'^iiiiilrr-  Zi-lk-rwrlii- .  F.'ImTv'i»- 
uii.i'.  I\:i<>i  In  IM  ••in  fiiiiiiN-)  .111.  hi-  /n  ili-ii  «-i;.'«-!!!!!!  lim  .Vrii'r<>r^,iiiiH.ii|..||,.||  i'PiiluTk«*!- 
ninl  Kl.  l.*I..MiiiiuT!i  II.  .L'l  ),  ..i|ii  -..•  t.''ln-»i  iImiiIi  S«  hnir!/imü  in  Hilnuii^'  uml 
N«i  j.m«  Imiiiü   «iImt.  |lir*i'   Vnw.irnllin.i:   lit-i    K\^n«l.ilr  in   •ir;.'aiii<iiilf  imIti-  roltrri« 

lJiMiiii;:r!i   li.iiii.'l   llinU  \..ii  •!•  I    Mi^rhniiü  »li-  Kiiin-^rm-ii  :ili,  lln-iN  \.ui   iln*  Kin>\]r- 

kniij  <!•  r  lllllitru' llili-li  !•  lirlKJiMi  ri.-irllrli  (|ir»i||«l«-r^  ilfl'«'!!  (ii'iilN-srricIltlllllil  Mllil 
>.ill.'.n|i'llll.i|lu*kril).    lln  i'-    \-.|!    ^I.'iilnliii    •  i|r|     |..|«l«nn|iMI    .nivM-rili    |-.iiiflii<««ifn. 

M.ni   iiiiifi^»  In  .«!<l  (iMiiiiüili  li.nli  •lein   \ -«i  wi«  ii-ii  ilf«.  rinni  «ulrr  :iinliTi>ii  lti<- 

^l.ii.i|!|n-i!*  «Mii-r  .\ii'»-.ii.;;i'-Miil.-iinir.    «.rin-ii  •■Ih-ii  n  «:ilu:!«'    Vrtfii    «I  i«  r  l'i  \  «  u  i]  .-i  f  ,•  ; 

^'•••'*''^-  l.   I- .1  -  •■  I  -  !  ••  II  I  ••  I  •  Il  ••.  mit  \i>rui«u-finln-  iiiiii  |»;ilil"j.«'i  liriuillii,i'r  <ti'rsnimiij.\ 

-■»iliiui.«.     Sit-   *iinl    >..\\.i|i'    /III    \\  .i-ili  i.nil-.Mijuiit'.   .lU  am  II   /ni  \  i'.-«i  luumptiiiu  mli-r   Sriuiirl- 

y.iWij.   \"y  ;i|lr!i   .imliM«-:!   alu-i    an-^i  hlsf-iii  li   /in    '•••«•  li^liiMiiiiu' ini;.',ni;s:iii»iii>.   «1.  h. 

/IM    I-".i/ciii:nri:.'  \«iii  /«'II;:!'««!!-.-   uml  lunlrii-ii   I  .i«.i  in  ^•«'•■lüin-l,    l.fi/ii'ir-   üiii   )ii»«ii||. 

ih'i-  .1)  \«>ii  ilrii   |»l.i^li-i  JM'ii  iiilfi"  n«iii  r.i'i'i -l«'llij.'fii  f-.\-ml.«l»'ii.   \\\v  ^\t*  hv'x   Aw 

«:<'iiii:i|i'ii  Wiimlln-iiiiii;.'  (:•!-   <'-:;i'n.'miilr  iiLi-^li-«  li«- l.\iii|»lir>  nml  •••ii-l   lirmfis:  \ork<'ni- 

ni<-!i    t.iiil    ii.'it  II    iliifi    (ii.'.iiiio:il!->ii    iln'  M'ix  II  i-ili-m  it   Nai hciiiiij^^i'H    (aii<<   liiiblr;:«*- 

t-'^iip..."«-.  \\.  Im- .-i,.!  I  i^iMiii  li.!i|«ii.  I»i  hn-   «  r  ••  11  |i  u  *  ,.  n   (.  i..;:|i.ir;:ji'iil  I.\->m«I,iIi'  Ii.n4:r::ru. 

\\i!"li«    \.-i/ii--ur:*i*  .K'i  **•  II!«  iiiiliaiil'-n   ii!.<l   ••iill«|..«.«.t.ii  niiif^li-Üi-n  \"ik«'iii;iii  n,    iMn* 


ij  luirii:iiui,i'Ji  äuUi' 
n  Ftitlen  ribUlAbpi] 


38  KRAMillEITKN  HKS  <;efaf.ss-svstkms.  §.  2S — 29, 

pcn,  v«»n  (Ir-r  Sjnu-Iur  «Ifs  lM'f;ill«MMii  Orgnin-s.  vuii  t\vr  lH'<i|i'lii-iiiI«>ii  «iiliM-  itIo?oIh!- 
iicn  Tliülifikcit  ilcr  Sniif!:Hlri-n ;  iiiiiii-tiliMii  .'iiicli  vini  iids.xcrcn  Kiiinüssrn  (^. B.  alinu- 
sfiliärisclii'U  iiiiil  diäh'tix'luMi.  :ii-ziii-ilirlu'ii  tiiiil  KÜtiKUMi),  iiiul  ör(li«:li<>n  Slüriiiignii  defc 
KiilziiiHluiiKspnifi'xrs   (z.  H.  «liirrli  1  Jii'rini^k<Mtri)).    in    >ifl«Mi  Fallrii  jiImt  von  ilur 
Krniikli(*ilsni-*<:u-lir  (boMiiiiiciN  iii'i  Kiiiiiniituiig  tliiiMiM-licr  (iin«;). 
mnAndliiii-         A  ii  iiu  2.    Hif  t  iii  w  a  ii  «l  I  ii  ii  g  •■  ii  «l  «•  r  <i  ••  w  r  h  r  »1  r  >  o  ii  I  z  ü  ii  il  ••  Im  K  m  r- 
en d. entz. )ic r t  li  r i  I i* s  grlini  mit  ili("«cii  Stailicn  iiinl  .Mrlaniorplio^ni  llaiul  iii  Ihiiul.     Wäh- 
Gewebe,    rniil  di'*«  ersten  Stadiiini«  winl  das  (i<'\\i>)m>  duiTh  ßliilaiihäurnii^'  iiorlimth.  ^trsjmuuU 
.'in^K'iH^*'''"'    (i<"l    troiki'H.     Mit  ({ciiiiiii    der    er^li'ii  Aiisliaiicliiiiig    winl    es    feiicbttT, 
iiiiirlier,  (iiiiluri-iisirliii^ier.  lialiei  (liiiikelrulli  (\iiii  Uliiliilieiiiilliiii^  iiml  aii<(;e:^rlmilz- 
teiii  lUiitfarlt^lMtr).     7a\\'  Zeit  der  ei!:eiitiielu'ii  eiilzündliilieii  KvMidalinii  rülil  es  steh 
mit  nemmieneii  StidTen.  uodmrh  e^  zwar  aiisclieiiieiid  di-rlier  und  härter,  in  \\"irk- 
lielikeil  alier  inidi  inor^rlnr,    oll  srlmn  aöIüu  zerlnnnmerl  und  zu^leirh  <d't  wieder 
Idutleer  wird,  indem  die  Haar^«'tä>se  undnn-li;;änt:i^'  und  zu>iuininen!;edriirkl  wirrden. 
Dil*   Wi'ileren  I  inwaudlnn^en  des  Kx^ndnles    /irjieii  nun  aueli  die  des  (lewt^lies  mit 
sieli :   1)  Kniueder  Ideihi  das  i;c\\i>|m'  in  den  \erliarrenileii.  veroeiiruniiifenden  und  v«:r- 
irorknenden  (verocIüMTenden.  \erkalkenden.  verlioniendeu)  Kxsudalen  einp'scidossen, 
woraui    e>  nach  und  naeli.  >\i'j;en  unvidlkMinniener  Ernährnm;.  seiiwindet  uiul  (Hinz 
«»di'r  theilwei^e   verloren  ^ejil.     2)   Oiler    e>  wini   mit    di-m  Kiiilrelen    der  Selinicl- 
znng'*-  und  KilerunK''|«r«M:ehSi'  des  Exsuiluie»    elienfalls  aur^e|ii>l ,    erlüdtet  und  zer- 
stört (Krueiehun^%  Ver>i:iiwärunj.'.  Urand).    3)  (Mer  i's  wird  diireh  diesidlien  hefreil. 
indem    die   jjesehninizenen    K\sinlale    enh\eder   autgesauf:! ,    oder   nnmilleljiur   nach 
anN«>en  entleert  werden  (Heilung;  der  l'iH'unionie).     \)    (hirr    endlieli.    es    gehl    dn'f- 
erliärnniir. alte  (lewehe    in    die    neue  Or»!anisilioii    der  Kxsiidate    mit  ein,    indem  i*!%  sich  mit 
Zellen  oder  Fasern.  .\arl»ennia>.He  antüilt  und    so   die    eif-entKu  Iie,    ächte    Verhar- 
luiiK  {Induratin,  Svlvinsis)  liildi'l. 
nreujliuug.         lue  Krweiehun^'  {Emollttio.  JI/<i/f/ro.<(>)  ist  in  der  Haiiptsaelie  die  Fidji**  xon 
Maeeralinn  de^  mit  <t:i>!iiirentleii  K\<iidalen  {.'efiilllen    und    «einem  uonualen  Ernnh- 
ruuji'-iu'oiess  enllVemdelen  (lewelies.     Sii*  trilt  daher  in  weieheren,  leiehtzuzertnliu- 
merinleu  tiehildeu  (z.  lt.  der  llirn»ui)»lan/.,  den  Srhieimliäuien)  am  :mträllig>ten  zur 
Faitzüudiin^'  hinzu,    fehlt    aher   aueh  in  re>ii>ren  tiewehen  iiieht.     Sie  hat  versebie- 
deiie  tirade    hi>    /.nr  hreüueii  Krweielinn^    und    dem    vollkommenen  Zerlliessen    des 
Theili'-«.     ort    i-l    .sii«    dem  hrandiffen  Zusinnde    nahe  xerwandl.     In  anderen  Fälh'ii 
ist  ^ii-  Ftd^re  mui  Aiiätznng  ilnre.h  hepmuene  NiMeiterun^:  oder  Verjauchung. 

§.  29. 
Eniziiii-  Als   Symptome  der  Entzfinihin};i'ii  siiul  die  ihre  ersten 


""^'*';"'*S!a(lif'ii  l)e«;loiUjiulen  Ersclieiiuingcii :  Rulhc,  Gcscliwulst,  llilze  und 
|.  onn.    j;^.|,jjj^,j.jj  ^j{yff(,f*^  Tumor,  Calor,  Dolor),  allg«Min'ii)  bekannt.     Diese 

Symptome  reichen  jedoch  fnr  die  uns  hier  hcschälligenden  Entzfm- 
dnn^'en  hinerer  Theiie  nicht  hin.  Wir  milssen  iiei  diesen  theils 
die  bedeutenden  Störungen  in  iiau  und  Function  der  befallenen 
Orf^ane,  theiJs  die  consensuellen  Erscheinungen  (besonders  das  Fie- 
ber), theils  den  Verlauf  d<;s  ganzen  Falles  mit  in  Jk'lracht  ziehen, 
«dl  auch  die  Diagnose  durch  Öeachlinig  der  ursächlichen  Momente 
ergänzen. 

RuLor.  A  um.   1.     Die  en  t  z  iindl  irhe  Uöihe  winl  nur  hei  einigen  der  hierher  ge- 

hörigen (z.  h.  den  Kxunihemen,  den  Anginen)  siehlhar.  Sie  ist  theils  >erwflseiu*n  (li«'- 
.«onders  von  ausgi'tretenem  niuii'arhslon').  Iheil^;  mehr  oder  weniger  den  eiDge<phU- 
len  tlefässnelzeii  in  ihrer  Form  i-nlNpreeheinl,  daln'r  /..lt.  haumrörmig  oder  stri'ifi);, 
odrr  ])inirlirt  oder  simhlig  u.  s.  w.,  oft  mit  kieiin'ren  varieö>eu  Venen  durehnuelUeii, 
:meh  iihrigeus  unendlieh  verschieden.  Si<>  ist  hald  mehr  hellroth  (hesouders  im 
erotrn  Stadium  und  hei  arterieller  oder  wüisseriger  Ulutmisehung.  oder  wo  nur  ein 
(dieriläehiiehes  (lelnssiiet/.  h\|ieräniirt  ist,  z.  h.  Iiei  Kose),  hald  mehr  dunkelnUh 
(iiesonders  im  späteren  Stadium  der  Stase,  oder  hei  venö«er  oder  zersetzter  Blul- 
niis«  iiung   und   reichlichen   Dliitautitretungen).     Sie   läs«l   i^ich  anfangs  noch  mittel«^ 


I  n^k  1 


r  iluhfli,  jp  \ISiiger 


(psrhviiti 


n  Hl'.' 


j   dir   D.'il..-1.. 
hin-li  ilii-  tl.' 


initzivcn 
in  i^tl  jii  slnrkrr  C-ingi'Blimt .    die  iiiih' i 
Li  Htf  tumiirFDdFn  PuUmlpni  MUf  kl><t<l<'iiil. 
e  Ki'ilhi-  HDil  Lniiii  »ii|,iir  (t.  D,  \»-\  l.iin);i;alici 
<!ni,  wi-issgrllicil  i)4i?r  griiuMrluTi  Flitliiiiig  |'" 


tiKkta  w«nlrn.     Sin  (t^hiict  flivnlull» 


40  *        KUA>Kiii:iTi:>  uns  i;i:i  ai:ss-.systems.  §.  29 — 30. 

Enizün-    Hi'i*iTK«'it  mi.l  |il«'ilVMiilf^  MIiiipmi.    am   lll;i<iMili.iU  H;irinlr:iiif:    ihUm   nariiMMii:i1l«iiii:, 
lunus-Syin-irti  rirliini   hi-lim-n    'hIit    l,:iliiniui^i'ii.    in    ili'ii   NiiMvii   Kiufis«.|iarinMi    n.  'S.  wX  — 

piomc  Nur  im  i-r-^li-ii  Sl.uliiim  iiml  lui  Ifirlilfn-ii  tlnulfii  »I«t  Kiil/üuiluiij.'  iwn  /wiMlicii 
iliMl  kr:iiik*'ii  Sh'llrii  ihmIi  \\r\  i:f<mitU\  riiiiiMioii^tälii^'i*  liluig  lilviluMi)  rrsrliriiit  >"..• 
al<i  Jlri/miyszuHi:iii,l  .!,•<  Iicirrllfnilm  iiriiaiis  (/.  H.  KiMiiijit".  I)i'liririi).  SpaliM'  iiinl 
Im'i  Ih'iIimiIimhIi'ii  F.iil/.iMiilfnii.'rii  \A  ilii*  Fimiiii»ii  ilf«*  Oruaii«'!*  \<'miiKiTl ,  *:i'l;«liiul, 
(iiliT  {.Mii/.  aul^flinliiMi  (/.  li.  ilii'  fiil/iimlclr  Liin^i.'  iiiit'allct  »icli  iiiclit  iitchr  iiuil 
o\><lirt  ila^  liliil  mihi  mein);  dafit'^'t'ii  kiMinnt  iiniarliliarlc  imIim'  IIiilt'«ir<;:uK'  im 
U«M/.uii^'>/ji<lanil  ^riu  (/..   U.  Hiisli-mi'iz  ^U'^  I\«-Iillvi»|ils  I»ei  Luiip^'unitzüiuluiiy). 

Febris.  A  u  m.  (».     V«in  ili-ii  «•  n  n  •«  ••  n  •«  ii  r  1 1  v  ii  S  n  ni  |»  1 1»  in  ••  ii  isi  lif»i>mliTs  i\'a<  iM'ijl»'!- 

ij'inU"  Fii'lnT  lu'i  anili'ii  iiiniTfii  Knl/rMnhmtf«'ii  wit  lili^'.  fN  lVlilMii«M"  >«'ll«'ii.  wriii^- 
slnift  in  ili-ii  «T-liMi  SladiiMi  iliM-^rllitMi  {h\<  /ur  Alisrl/nnj;  n-iililu  Iirr  K\rni»bii'). 
liiiil  liar  }:»">\iilinliili  «li-n  Cliaraklcr  ili"*  Tumz-  mli'r  nil/iiiKlIiilirn  Fi«'I"'r-  (•*.  ii. 
i'.u\t.  III.),  mit  anliallcmli'm,  aliiMnUirii  rNariTliin-niltMii  T\|m>,  iH-i.^sir  Haut  uml 
jirrjätti^tiMU  llaiii.  nn'i->|  amli  mit  la'.iM'^tiiirrriclM'r,  «'iiH.'  un'lir  «»iIit  wimiIj-mt  itst»; 
S  p  <■  r  U  li  a  n  I  {cnisla  iu/Innnnaturia)  alioct/fUiliT  nintlif^rlialTünlif it. 

IhM*  Vi-rlanf  dvv  K'ii  t /.  ilinl  n  n^rn  /.i'irhnft  sirli  librif.'«!!'*  (im  V«ML'liMrh 
/u  anilii-fn,  /..  W.  vnw^C'iüwu  imI«t  inT\ö«iiMj  kraiikhiMtcn  «iiT-rlln-ii  Orirain*)  aiiL-li 
in  s\miit(iinalisriii>r  lliii.sicht  iliirrli  <v'mv  Stetigkeit  nml  du*  (U-utliih  \'>ii  v'm- 
andcr  /u  unttTsrlii'iilcmii'u  Sladii'ii  aii^. 

§.  30. 

YorHiiic-  Die   Enlzfinduiigcn   zeigen  bedi'iUeiulo   VfjrschieiliMilioiten 

dciicArienj^i^gp  ^.inaiider,  welch«  llieils  von  dem  Sitze  derselben,  theils  von 

ju„"^^|"  ihrem  (Irade,    llieils  von  der  Theihiahme   des  ilhrigen  Organismus, 

lii'sinnh'rs  von  der  JJlulmiseliun};  und  der  Natur  der  Exsudate,  lierge- 

nonnnen  sind. 

Einige  Entzündimgen  vorlaufen  nur  an  der  Ol^erfläche  der  Or- 
Piiper-    iraiK»  und  heissen  ober  11  a  c li  11  e  li  e  (lupammatioues  aitperfidales), 
ncuJio,    j^y|-  jI^jj.  ijji,,!^  .j„^.Jj  i'üsenarlige   (Infi,  vrytiiemntome  s.  erysipe- 
latosae),  anl'  den  Sehleimhäuten  katarrhalische;  diese  enlschei- 
den   sich   durch  Ahwuri'  der   Epithelialdecken    (Ahschu]»pung).     Die 
ohcillächlichen  Entzündungen  der  inneren,  mit  seröser  Haut  beklei- 
deten   Organe   nennt  man   velamentOsc   und   bezeichnet    sie  oft 
mil  dem  Vorworl  Peri-  (z.  \i.  Pejuhepatitis,  Peiit t/p h litis).    Andere 
liiuiii'giM)  sitzen  im  Gewebe  der  Organe  sf;lbst  und  enden  nach  Ab- 
setzung ihrer  Producle  in  das  fieweh«?  gern  in  Eiterung,  Verschwö- 
rung und  Brand:   sie   heissen   Dhlegmonen  {hifl.  phleymotiosae, 
V^reiu'h)'- parenrhumatosae,  interstitielle,   auch  /ellgewebs -Entzün- 
iwatoM-.    ,iiiiig|.j|^  wohhi  auch  die  subcutanen,  subnnicösen  und  subscröscu 
Entzinidmigen  gelioren). 

Manche  Entzündungen    sind    in  dem  befallenen   Organe,   auch 
wohl  in  den  verschiedenen  Elementarlheilen   desselben,    weitver- 
diiTiisf.    breitet  (Infi,  diffuaae),  andere  hingegen  auf  gewisse  einzelne  Tlieile 
desselben  beschrankt  (In/l.  circHmscriptae):  besonders  linden  sich 
cirrmii-   solche  partielle  Entzündungen  entweder  nach  den  einzelnen  Lappen, 
scii|ni;,   ]^f,ppeheii  oder  fein^len  Einstülimngen  der  Organe  ausgeprägt  {In/l. 
lobares,  lobulares  und  vesiculares),  oder  sie  sitzen  in  den  kleineu 
Drüschen  und  Uälgen  der  Haut  und  der  Schleimhäute  (folliculäre 
Entzündungen,  wohin  die  jmstnlösen,  i'urunculüsen  und  die  mei- 
sten exantliematischen  Entzündungen,  so  wie  manche  Katarrlie  und 
Schleimllüsse  gelu*»ren). 


§.  3I>. 
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I  ArtcrioUu  EnUüiidungcn  nennt  ninii  die  mit  liolier  lieller  ^'«»din 
Kfitlic,  l«l)bal'ter  Wilrme,  betlculeiitlcm  SctiuiiTz  iinil  liiserslitirracben, '!""•*''" 
lOasÜHcliuii  l*i'oiIuctttn  verlaiirendeu.  Sie  iinbiiii  viclleidil  in  der  "liuagla 
«rtcriclli-irii  IlHllisdicid. ilvs  llaargi-ßssi-s  ilinüi  Silz.  —  Vciiösa 
£uiii)i»liirigeii  zeichneu  sith  ilurtli  iliinkt-lc ,  liviiU'  oder  Miiuliclie 
Ttriilif.  liiricösi'  ^'L■in.'llsIi'nllllK'lll■ll.  w.isserigt:  nnd  lilulfarliige  Exsii- 

■  l'ii-   •iii--     ■"■   l"iiiliiii   ImIiI    .Mir  ,iI 'truT  Itlutrnisfliui)«.    btilii   anf 

'i.m:!-.  I.'  I  liM  i-;..ii!-liijid.'iniu„  ,lii'  .-(li^i'iiaiiiUfi  capilhlre  l'lile- 

iL    I-     '1   I'!' Ji'-;    i'iiM--    mit  i:iii-il,ügdchi!n  icrniisdiieii  Blutes 

lu  tlvii  li.i.Jt^i:I,iiarii  Ulli]  LlLiiiLruii  \ i;in'ii.  —  Maut^be  Eulztinduu- 
iiyeu  kuiiu  ijiiiii,  wegen  ibinr  Ten<k'n/ zu  wüssertgvu  ArisscIieiJungen, 
'  afc  üci-ris.!^  öder  Ijiniibalisrbe  be^eicbneii  (/,  li.  die  ni^ulnu 
.Otfileme,  uiandie  Knian'he);  e»  hi  uugewiss,  ob  iiierUet  die  Snu^- 
Mem  luil  bellicib^l  biud. 

Nnrb  di;in  Gr;n[c  unter^dieidel  man  die  leichteren  t^iitzün- 
dtuißi-Ji  fSiibiiiflammalionea),  von  den  tiefer  in  das  Orgini  cindrin- 
l^cDdon  (irileiisiven),  oh  mit  liedentf^Ddeu  Funclignsl&i'iin};i:ii  und' 
Fjfiber  (erbiuideneii  scliwereu  EnlKÜnduiigeii  (PMf.gmuiiat). — 
fiaeh  dein  die  llv|)eräniie  liegleitenden  llciziingszusliind  (ü.  u.  §.  22. 
'Atnii.)niiti-rsdieidei.  n);inaflive(stbenisc!ie.  synocbnlejEiitzfin- 
rlii.i_,ii,  iMl.jir  i,M,.i,E  Uotli,  pralle  GesrinvuKl.  IcMijflrn  Schmerz, 
M^.'.  M  \ii:.  ..  :  ■Niis  jileriL'lleii  und  f.iser.'-ldirn.'idieii  Illiik'S.  dcul- 
1.  I  .■  s:  , ',,  ,,  .  ;  I,  ,1'rs  Eielter  und  [dfislisrhe  i.iIin'  iiiiit;:e  Ki-iUik- 
hiiij.|iijiliiur  .■.u^i.ji.  iitti  den  passiven  (^isilii^niseinMi,  iieiiropura-' 
Ijlibdieii).  Lelxlei'u  linden  ndi  liesnndurs  l)ei  crätliliiUlvn  Cuii- 
lljtuliuuen  uder  Oiganeu  (utüuische  Enlzfindutigen) ,  bei  me- 
'btiaiiiscberllyiieniniii'  [t.  h.  bei  ll]nt^eul(uiig,$.22.n.3.,  nis  sogenannt'; 
i&tHlische  Ent/ündiingj  uder  bei  lersel/lejii  RiiiUiisl;iiide. 
;il»  Brgb-Hiinyeu  der  lyidinseii  nnd  l,.ulif;en  Kielier.  .)it  S.mlVr- 
ij^kraäie,  des  Seurhiilg,  bei  uiiuäni^ilisi'hi'i'  Inleeliuii  u.  !^.  \v.  S[i.' 
eigen  eine  dtiultb!  itriDiuitg,  ^'erin^-cnTi  Seluner/,  ivi'idiere  teijiige 
[ivücbwidäl,  unpbslische  Kxsudale  und  mi  regelmässigen  Verlauf  mit, 
•u&fjxt  zu  jaudiiger  uJer  brandiger  Zcrstönitig  oder  Envcicbung' 
'ÄüT  Orgiine. 

'\        Narb  der  vorhandenen  SSTtemischung    unlerscheidel    man 
[als   reini'   oder  äcble  Enlxündungen   {ln[1.  gemmiae)  solche, 
lel  wddien  keine  anderweiti;^»  ielilerhafU!  Misdiung  des  Bluleä  und 
Essiidnies  vorhanden  itl,  alü  die  iaäerlolVreidie  Bescbuireulieit, 
^It.  die  Wund eiilz und un gen  in  ilbrigens  gesunden  Kßr|RTn.  — 
IfITinnc  (sliccirische  oder  dyshralisrbe)  Entzündungen  bcis- •[>•«"" 

dagegen  soldie,    welche  von  dncr  onilerweitigeii  Dyskrasie  im 

Irner  abhängen  odiT uuterlialten werden,  oder  «oiist  mit  einer  solebeu 

in  \crl)inibnig  sieben,  welche  daber  audi  in  der  Regel  cigenüiüni- 

Jtchv  hraiikheilsiiruducte  lidVni,    wie  die  cr<Jii]i&Kcn ,   Inberkulüsen, 

scurbiiürsrbrn,  gichtiäcben,  cnreinomalüsen,  lejjröBen.  iheumadscbeu, 

i'l'itiiinell-venüscn.  (uierperalen ,  l)'|ib6sen  Eniznudungen; 

II  äii'b  nicht  mit  ilcni  Kranklieilsi>r(>ilncle  ab,   weil  sie 


12  Kiu.NKni:rn:.N  i»i:s  i;i.i.\i:s>-svsti:m>.  §.  30. 

V..I-.IH.-  unh'rhalten  und  \u*n  er/<'n«it  \v«*nliMi,    kriin'ii  «lalicr   leirlil  wicdtT, 

iioii.'Aitiii  j.|||^l  |;,||u^^ic*i«iir,.i»  iiihI  ihn»  Aiis*:riiii;c  lM'<l«»iikli(*lior. 

dmiireii,  Uinni  gi'liön'ii  (ü«'  «^'HUjicii  iln/L  toxicai*)  iiiid  di«*  an  stek- 

ke iid  j;irii^«'n  liiil/.iuuUuv^Li'ii  ilfi/h  rinthutar)  au,  weldie  Ictzlerp 

\iniinii.-.  vdii  der  AnhiiihnK'  ciiKs  InnliiriMi  rscpiisclnMi)  oder  anslcckendon 
Tlii'TshdlVs  rrzoii«:!  wcnliMi,  w'w  di<'  von  Sfrlinnswnnden,  Milz- 
lirandjanclio,  vom  llissi'  ^if'tii^'cr  unti  wfitlHMnlf*!'  Thinv,  vom  syplii- 
lilisrluMi.  PorkiMi-,  Srliariacli-  nnd  .Mas4Tn-(lonta<;inm,  von  MittliH- 
Imij;  d«'s  Kolzos  diT  IMVrdi*  n.  s.  w.  crzrniilrn.  hii'so  vcrIaulVn  als 
i'igiMilliümlidu' ,  nach  drr  Natur  «Irs  luil^^i  llicilliMi  SlollV's  vcrsrliie- 
d<MH',  ÜH^ils  arjifr,  Ihrils  chrouisrlio  Phmü'ss«;  in  (.'inzidnon  (icwo- 
Immi  oder  Organen.  \Nii'krn  auf  den  (irsanunlor^'anismus.  hosonders 
di«'  |{lutmisrlnni^  /urürk  und  rr/tMi;;4Mi  loicld  >c<'undan'  lelu*]  (Lti- 
('aiisati(Mien)  in  entlrinlfn'n   Oi^ukmi. 

ViTscIiic-  Aiiiii.   1.     HiM'    Sil/,    il  f  r    K  iil /.  ii  ii  liii  ii ;:    '\<[   litiii  Mi«lii'riuV'ii  /iilulgc  iinuKT 

iliMili.  narh  in  ilrii  ("..i]iilI."Uf;fl;i^-t'ii .    "•»    il:!*-    ilaln-r  it«*!.«-««.!!»-!'  Tlnil<'    Mhiiin".  Naj:«*!.  hii»»r|i«*l. 
il.  riii/i'IiK'ii  Kiiiiii'Miii»)  nii'inaK.  iiml  (.'i'ta^^ariiic  \<'rli:i!liii'>'>iii.i<>^iu  «•'llrihM' nil/iiiulct  wiM'ilni.    E^ 

(ifWi-liiMi.    ^Iliil    .iIm-i     ilii-    lii'l:i^-»lirt/.i*    <li'»    KnipiT"*    -»'lir    \i|'*rlllfi|ril    .111    Hall.     Zai'llli'lt.     Hi'irll- 

Iii  liki  II.  Vcriin'iliiii;!  iiiiil  liiliall,  iiiiii  liii'ni.K  II  -iml  am  li  ilir  Kiit/.iiiiilun^i'ii  \<T>rhii'- 
tliMHT  naai>'t*la''"»;;t|lri  lilr.  MT-rliifiliMMT  llcwriir  iMiil  \rr'««-|||iMli>ili>r  Ori.'.'llitil(*iirh«MI 
iiiih'i  »ii'li  in  iriaiinii-|irai-|iri'  lliii^ii'lit  '«•'lir  \i>r^i-|ii<'(lfii.  >sa*«  »«-Ih'H  ilcr  .\ii:;<'ii^('li(Mii 
liii»'»!!  Iiflnli  iliT  \iT>«liii"«li'iiiMi  liaiini-  «ulrr  iifl/.-.  niaHilii'ii- .  ««liiliiifiiMi-.  |«iiisi'l-, 
IHiiirllnriiii;.'«'!!   Inji-flinii  |ii>i  \it^i  liiciIciH-n    \rlrii  \«iii   Knl/innl«iiitf  li'lirl. 

Im«'  «'in/.i'linMi  i;  r  II II  il  iicu  «'I»  ••  tli'»  <»  r^a  ii  i  *•  iii  u  -  /i*itf»'ii  in  cnt/iiiiili'ii'in 
Zii'-lainji-  iM'iiciiii'nil«'  riil«*r>«  liii"«li'.  Im  AlL'i'iiH'iin-ii  fiÜI  il.i»  <it'<i*l/.  da»  ili«'  Knt- 
/liiiilnn;!  \iii7.ii^'*'Ui'i^<'  in  «liin  liclailcni'n  licwrin'  »cIIihI  ^irli  \rilii'ritrl  iiiid  in  iiiiii 
M'lii-I  auf  fiiltiMiiti'rf  niiraiii*  rMiiu.-iiiiliMi  (/.  lt.  ilrr  Tii|i|irr  anl'  lili"  JlndiMiTliliMiii- 
lianl .  ilt'i'  Si  linii|)|iMi  aut  liir  (iMnjniiiiiva) :  liorli  iiL'ii-itl  »ir  aiirli  ilji'  parallel  mit 
iliiM-ii  ^-cJiciiihMi  JM-nariiJi.n  trii  lii'Urlif  iiiiil  Il.-Miif  (/.  i».  rr^lri-ikl  ^ii  li  ilii*  lirii>l- 
lt'lli'iit/iiiiilnn>;  aul  ilcii  aniii't'i'iKlcn  [■•'liiiiicri'^rliiMi  Tiii'il  ilcr  Lmiü:«'  »•'II><»II.  I»('<iui)- 
litT-  ui'iiii   "il  II   lifla-'-vi'rliiniliinj.'«'!!   im   iiiliM-lili«ll«'ii  Z«Tii.'i'\\rlM'  XiMÜiMlrn. 

Kiil/iiinliiiiy«*ii  «Ifs  all.i.M'im'iin'n  |{  i  n  il  «■  t:  ••  \\  r  Im«  s  nmi  il,-^  Z  ••  1 1  ü  r  w  ••  In»  -  «Irr 
cin/i'liii'ii  nr:.'aiu'  lialuMi  ilni  ^rli<m  crwaliiilcn  (iliaralJcr  ilcr  |iai-i>iirliMiialö><i'n  Kiil- 
/iimlim::.  hii»  Zi-Il;!i'ur|ii' wiiil  ilalici  fix^i-ii  lii.  iiiicla^li^rh  i:ml  ■•iiIwriliT  mit  \vä<i<ii*- 
ii;:r!i  iOimNmii)  ixliT  f!i-riiinliari-ri'ii  Iwomhili'n  aii;:i.-iiillt.  im  Irl/.h'i'i'ii  Fall  M>lir  Ifit-Iit 
in  NiMJiarlnnn  »Mlrr  KifiTiiiiu'  niul  llraml  \«t-«i*I/I  (•■".»•«•iiiürlii«  IMi!i*^imMii'ii.  Ab-^ii'-^^«'. 
/'.M'M(/#-i*/.<i/ii-/'i.v|.  n«T  Vi'rlaiii  i-l  fiilwriii-r  a«  iil .  mii  Siliiiirr/.  nml  KirlnT.  «Mlrr 
<  liioiii-ili :  in  Ii-I/Iitimii  ralii'  nll  aiimai'.i;«'  Ih-ürinTalinnni,  (]alh>'«ilatrii  iiiiil  Wii- 
«InTiinüiii  ili'-  ZtlUlitn««  liiiil«'rla^>rn»l. 

Kni/iiinlniii:rn  «.j.  lo^n-  |1  :i  n  i  c  \cilantiii  jitin  .h  nt  mit  lnltif.Tn  »l«M|iPn<liMi 
S<  liiiKM/in.  M'i'InmliMi  ^n  li  inil  AnllMiKi-niiii.'.  Ii.niln'itrn  iiiiii  milrliiüiMi  Tnilnnit*«'!! 
lii'i  hi'tailcmn  ilrniti'  uml  mit  linlcntfinlrn  \ii-'><-|i\\il/iin;.'i-ii  in  «iic  llnli!i>  «fllt^l, 
urlrlii»  lln-ijs  w/i^si'iij;.  iIiimIn  nn|ila<.ti^rlt.  tiiiMJ-;  |ila«.ti«.rli  viml ,  ^nli  spriti-r  lu'i  Ih«- 
jüiinrinlrr  Ui";ur|iiiiiii  t'jni/  •hI»t  iIhmIwimt  nryani^in*n  nml  il.mn  <ii'aniilaliMni'n.  Znltrji. 
laKilif  |{:iiit<-  nmi  liamict.  ;.moIi-  nml  triii/i'||it.>r  AnlM'liniit'i'ii  n.  ».  u.  liiMi'ii,  (•iIim* 
am  il  li«-(li'iiti'mi«'ri'  M:i^<imi  \"n  l«'-li-n  l*iu«imt«*n  liinlrrla'»-«'n,  urlrlir  «»ji  Siliiclit*'!! 
\Mii  \«'i-rliii'i|iMii'ni  hall  liijilrii  (/..  |l.  nii  liim'i  ii  Tiiln-i 'l\<-lm.io'«i',  ii;m"|i  .■lu^-cii  fa>»iTij:«* 
imIit  ^JMkm'n  linti*  S«  liwinlrii  MT«i-|iii'il*>m-i  All).  Kih'iniiu'  nmi  Nn-i  liwarini^'  limlrl 
M«li  lu'>(»nil«M'«  «Innli  Sliiriin«  ili-<  Vi'ilanlN  (/..  lt.  linn  li  ZiiUilt  lii-r  äii'J«ärn"ii  l.nfl) 
•■m.  Hanli;:  ^-imi  «iir  An'»-«|i\\ii/nii.u'fii  Mnlii:  (ln*«JMmii'r'<  lui  «iNokratiorlicii  Siil»- 
jiMlfiil;  l»i-\\«'ilrii  \\«'iii<'n  amli  ili«*  liallnirji.Mii^irli'n  Srliii  lili-n  lirr  Sil/  HfiMinilaivr 
Mlniniiu'i'ii  (»i'iiimiäi  liam<in'lia;:i'«i  Ih*^  Kv'>nil;il  an«  iIimi  ni'iip-liilili'liMi  naai*p'lä>— 
«Ih'mI.  hif  Miyani-irlt-n  K\«n»lah*  aluT  <•<  lirninplrii  .-jiniiT  üfin  na»  fi  Art  tU'v  .N.ir- 
Im'ii  imnii'i*  imlir  /n-animm  nml  rr/.rnü«'ii  "••  /.  lt.  \irrn:.'iTnnt'iii  in  «Iit  nru-l- 
linlilr,  V<T<>rlii'niii|)riin^rn  iliT  l-in^'i'Wfiili*. 

KnUiimlnn^'iMi    iilirM*>('i'    (•«■li  i  l<I  «■.    uniiin    iic»Mnii>-rN  «üf  F.i^rifii  nml  A|m- 


r  AiiIlMiiltiiim,   Atiriui'ttruUK   und  i(|iälWPiu  Zcrfallvri 


•14  Kii\NKm.iTi:>  i.F>  «;i.i.\i>s->ymi:ms.  §.  3o — 32. 

ln".jii i'i  liiMi  -n"  l"'i  «l»Mi  Kr;i!iklii' {••II  ilrr  >«IiI«-!iiiI8:mii«-. 

I»ii*  l.lll/'l!l«li|'!-*i'll  »l'M  /'l-«.iJlim>*IUi*«.i'l/.|i  irll  Or;;.il,«'  |H«M/,  l.rl»rj-,  l.inu«*  «I.  ^.  U.l 
ui'lilfi:    ^|i.i'<t'i  liili    Im-xii:!!!!".    Im-Ii:ii  lili't. 

ri-.Mi..ii  Als  ri>arln*n  <lrr  Kiitxriiulmii:<'ii  können  alli*  hei  der  Conix»?- 

ii.i  Kir.    ^^j^jjj  nwühntcn  I\rrisl;nirslunnij»<.-n  (§.  22. j  aultrclrn.  snliahl  ^'u^  hiii- 

/.iii.  Uli-.  j.j.jj.||j.jj,j  j.j;„.|^  ,,,|,.|.  iinh.'iItfMul  ir<!nng  wirken.  Znn.'uiist  wi-nlcn  dieM'l- 

l»on  «laIhT  «'nlwtMliT  in  «Icn  <Irrii>^w.'in(Ii*n  nnd  «liTrn  N'ervrn,  «»(li?r 

in  i\v\\  >\v  wwv^vhv.xuU'w  i\r\\vh\}\\,  iMicr  in  dem  ISlnh*  /n  sücIhmi  somk 

hie  Anlage  xu  Knl/ninlnni^cn  ist  allj^cnicin  vorhrrih*! :  siebe- 

lallen  jedcis  Leiii-nsaller,  jedi's  Ge.sclile('li(,  jc^le  Kur|HTl)i'srliaireniieil; 

sie  kinnnien   nn(<'i'  jedem  ninnnejslnche   nnd   liei  jeder  WiUerung 

vor.    Dorli  seheinen  eine  ('elderliafh*  lilntniisrlnni^  nnd  eine  t:e>visse 

liei/harkeit  der  rierässner\en  (die  Vnlneraldlilät  der  Chirnrueii,  die 

Süeliti^keil  der  Laien)  ihr  Knl>telien  besonders  /n  he^nnsti^iMi.    Aus 

deinsejhen  (innide  machen  ^ehon  he^tejiende  Krankheilen  zn  ^e^nn- 

dären  Knl/ündnn'ien  (mei>l  von  >|M'eiliM'hem  t'.haraklen  ju'eneiiit. 

Als  (ieli*j:i*nhei t>ursaehen  >rlieini'n  hei  lien  inneren,  wie 
hei  den  änsseriiehi^ii  Kntznnihinuen  >ehr  oh  rein  ortlirhe  ISedin^nn- 
}:«*n:  nierhanis<lie  oder  chennsche  \«'ile|/.imgen  der  Orjiane  oder 
V<M'sto|ihniuen  ihrer  llaar^etasse  ani'/.iitreien,  /.  1>.  i  in<;eiirnni;enc 
S|dilter  nnd  andere  l'rennle  Krirper,  ät/.en<h'  nnd  da>  Hhd  e<»ai;uli- 
ren<le  SloH'e.  Oiietsrhnn^en  nnd  l)ehnnni;i*n  der  <iewehe,  Auinalniic 
von  Kiterkn;;«'iihiMi,  ra>ersloirNr]iollen  oder  heniden  ShdhMi  in  die 
Ilaar^iehissehen  n.  tli:!.  mehr.  Hiervon  wird  es  aneh  widd  j;ross- 
lentheihs  ahhäni^en,  wehhe  ()r«;ane  häuN^er  \on  Knt/nndnni;en  liher- 
Jianj»!,  Oller  in  Foljie  hi'siinnnler  KinIhVse  ergrilh-n  werden  (z.  H. 
Lnn^enent/.rnidnn«;  hei  kalli*r  Lnft  oiler  naeh  >larken  An^lren^un- 
<;en,  Anuenent/inidnn^en  h<-i  stanhii^em  Wetter,  llaiUrusen  ])ei  Sun- 
nenhil/e):  wovon  mehr  iiei  den  ein/einen  Organen. 

\  !i  III.  Iliii^'i  liih«  li  il»  r  li  >'■<•>  II  il  I  1'  h  \il  «i  I' r  I.  II I  /  ii  imI  11 II  .'  li.il«-ii  lU** 
riil!«'i  iiti  II   l  r-:ii  li'-ii  \:il   I"!mllii'-. 

Si>^'r|i:iliiitr  I  1*  1  II  r  l!l!t/illii|tlll^-i-||.  Piil  t:i>rrot'>lVl  iji  i|r|ll.  |i|.i»li»i  IpmI  'Mlrr  (l>>'<l- 
fMiHriii  |.\<>iiil.it .  tiiiiifi  ni.'iii  iM'ooiiilrr-.  Iii-iiii  iii.iiii:l,i  lim  lif^rli'i-i'Iil .  in  ki.'iiti^rii, 
liliilri'ulHMi.  \<>ili«T  s.'1'^iinilin  i'n-'Mii'ii  jn^fiiiilii  In-ii  ihIit  lüiillrnMi  \lirr-.  in  kalirii 
iii>ri|iii  lirii  Kliiiiiitrii  iiiiii  Ix'i  ti'orivciik.illri'  .l:iliri*H/i|t ,  jiri  |ii'rr-*rli>'iiil<.'ii  fUf-  und 
..\<iiih\iiMi»  n ;  .Uli  •.i'iiisi-ii  ll;iiih'ii,  in  il»'n  AMiiiimi^'H^MMK/riuMMi  ii.  *•.  w.  —  In  ilrr- 
)m"ii,  /.iIii'ii,  Ii|iiiIi*i'|"<mi  ,  nur  mii  -iriMli:«!*!!  m.Iit  \\i'il:i-lit'«'ii  niiil  «liikr.inilii:«'!!  Il:«;ii- 
L'»'|,»«.srii  \»M..i|ii'iii*ii  Orü;iiirn  -m«l  «li«*  hiil/uiiiliiiit'<-n -«'IhMirr  nml  iluf  l'riMlinh«  In^iT- 
<f«'ll:UIUrr.  i'.llrlH  IiMii;iImni'  (J|-;;;illi.  |I.,.|,i.|-.  N.i'H'n.  hiii-«rii».  Kiini«i".  KniinMi/.iiniiHT, 
wnniH-  Klini.ilr.  m-ii"i»i'.  ilniik!«».  liirkllu^^:^«*  lilnllM'^r|i:illfiilii'il  -mhI  nidir  zn  i';\\<'ioS- 
n'i«  Ipii   iiimI  iili'i.;.'rii   I- x-iniafi'U  ili^ii-Miin.  Hn    \\\/    dir  Km/uinlmi;'    i^l  Im-I 

l\m«li-in.  n.H  II  iii'i^ir-«;iii«'lii'iii.'nn;:i'n.  Ihm  >««nniMiliil/r  inrlir  in  iIit  Sr|i:iil»'|||.»h!<': 
im  .1  u  null  111' <-.i'li'i',  li"i  K.illriii  Wctti-r  nii«l  Ihm  k>'.r|H'|!.r|i  aiiNn«  n;.>ii:i|iii  I'iMiif^.ulcii 
in  <l>-i  iiiu^SlHiliN' ;  im  M:uiiiro;iliiM'.  in  Iimh  litrii  Tni|MMi;:ru'i'iiiiin  niul  im  S|t.'it'*iiiii- 
lurr  ürnM^oi-iir  K.'iinii«*  nn-lir  in  «Irr  l  iilnli'.li-.liiili!»'  u.  -.  v.  l».iiiil"T  .\;»Ik"1»»s 
l»»'i  »li'n   V  n/'-liii'ii   (•r;;.ui«n. 

yiibnf.iri  II,.,.  V(.|-l;inf  «ler  Kntziindnngeii  ist  liald  aenl,  «1.  h.  anf  wenig 

'^""""•"'"'•Tage  oder   Wurhen   beschrankt,    bald   chrüniseh.      In   lelzlerem 


frtil  t'nlwwler  «lic  Ccfässtliun,  bp-sondtrs  di«  kluineren  zurück-  "oHMirto 
Ktbreciliti  Vi-uen   Jcr  hianki'H  Slcflu,  «tnuernd   t-rweilert .    oder  us''"'"'''^'"' 
"iileii  im  L:\uk  dm*  /eil   iiiinipr  neue  Nachsctiäbä  an  der  kraiiheii 
TStelk  u(I«i'  (rorudircilunil)  in  dcrvu  Nnchbarsdiiilt  stall.     Ofl  liegl 
^na    eine   atl^jemeiiie  Körpcrkrankheit,    besondere  Uyskrasiu,   zu 

Emu*]«. 

In  der  Itcgcl,  bcaomlvrs  bei  inlcnsiveii  Entzündungen  liInttvU 
r  und  absfindornder  Organe,  Insaen  eicli  bei  dieser  Krankheil 
die  diinli  den  analomiscJien  Vtrlaill'  (§-28.)  bedingten  Stadli-n 
taüdl  am  Krankenbell  unlerscheideo.  Im  ersten  Stadium  zeigt  die 
beloUenc  Steile  vetmebi-len  Dlutandrnng  mit  CetTdileu  von  Wünne. 
Orticb,  Spannung  oder  Sclimori,  nebSt  verniiiiderlur  Absonderung 
'(TnM^enbeit),  Hit  dem  zweiten  Stailium  (der  Stage)  beginnt  die 
'F^üditigkeit  und  Märblieil  der  bel'allnien  Gewebe,  nebst  slüikerer 
l'GRSdiwuUt  und  Functionstürung ,  und  zugleicb  irilt  nun  ofl  audi 
liMoUtcfaeres  Fieber  mit  deu  synipatbi^tiicu  Symptnmai  (Kopfwcb, 
^ungenbeleg,  Ai>{ietitmangel,  flllgemi^ine  Hitze  und  Trockenheit,  der 
fBogenaaalK  allgemeino  Slrirturzusian^/  nuf.  Nadidem  im  dritten 
Studium,  unter  steigenden  Dtischwerdeu ^  die  raseistoriigcn  Aus- 
gchwiuungen  reicblicb  errolgt  »ind,  hüreti  diese  sjTnpalbisdien  Er- 
iffbiinungen  (oll  gänzlidi)  aiil',  dafern  nidit  jetzt  bcnacbbarte  Ge- 
'bimlK  iliii'di  liiusidtgreirert  di-r  tüiilzrindung  in  eine  IVi^dm 
Hf»e  iteratlten.  —  AU  viertes  Stadium  ersdieinen  (mit  Sdimelzung 
und  Au&augung  oder  Elimination  der  Exsudule)  die  so^niiunlen 
Krisen,  UieiU  ßrtlidi  (als  Aussdu-tdiingeti  vou  verarlieiteten  t'.x- 
ifiudalcn  Oller  Abacbiirernngen  der  kranken  Epitiieiiallldrlien  u.b.w.). 
(ils  allgemein  (besonders  als  Harnboden^rilze  und  Sdi"L-iss>'j,  »der 
m  i»  zeigt  sidi  jelzt  der  Uebergang  in  eine  der  niaimidiradieu 
Bprankbeilen. 

^Ulie  Ausgänge  der  Entzündung  hängen  von  dmjenigen  Vcr-  Ai'tglnj 
BFnugen  ab,  webhe  theilä  das  &Ioekendc  Blut,  Ibcds  die  ergos-  ""?"' 
MB  lu^nkbeilsprnducle ,  Ibeils  die,  Beides  um  sddi  essen  den  Ge-  '     ""' 
ftiud  (ienisswande,  unter  FurtdRuer  de«  urSprTmghchen  Processen 
Rnadi  dessen  De endiping,  erleiden,   Sie  tiind  Obigem  nadi  Tol- 
B.     Die   Genesnng    eiTolgl  «ttitv^eder  dnrih   Zertlieilung, 
Binar  bald   dnrdi  unmittelbare   Zcriheilung  (Diicusiio), 
Br  der  Bluilnur  iji  dem  kranken  Uaargefässnelz  sidi  wieder  hcr- 
II  die  stockenden  Itlutkflgeldien  in  die  Venen  sehlüi>reu  und  die 
■nerten  flaargelTissu   sidi  wieder   lugaoimcuziehen,    ohne   dass 
HSloinhisgchwitznugen  crrulgun,  —  baldmitlelbar  durch  Lfjsuug 
^mfio))- indem  die  schon  abgesetzten  Exsudate  gcscbmulzen  und 
wllieils  aurgesaugt,  tbcils  aus  dem  Körper  ausgestossen  wurden. 
Hidit,  *i'  ist  die  Geucüung  nur  durdi  den  weiteren  Vcdaur  der 
Huhr  eintretenden  Nadikranklieil  möglich. 

HUitsu  ['ol^ckrankbcitcn   der  EntKundimg  sind   ihciU  Art-  snUdce 
K  tlicils  aliguuieine.   Erstere  hängen  tiaiipls.'icldich  von  dem  wei- 
HVerlialten  des  EKsudates  [s.o.§.2S.Anm.i  ab,  welches  entweder 
B>t*irl  ninl.  oder  in  mehr  uiler  itiuuj^j-  roliiyii  /Uj^tand  bdiaiTt,  .      . 


10  hr.wKiiKiTKN  i»i>  i.r.r.\i:>s-sY>Ti:3is.  §.32. 

\ii-:-':mii:."  üilfT  iiIht   ;i1»stirl)i    uiitl   oiiiiii   «'iltTliien   (nh'V   andcrtMi  Aiinusuni;>- 
.iiiKni-   |,|.Q,.|.sy;  i'iieidct.     .Mil    «lu'seii  V4Twaii<l]niiL;i*n   ^clion   dniia    <.'nls|ini- 
/.miMin/.  ^.|jj,|jjj,.  v,.|-iiu|i»nino,.||   |||.|'  hcrallriHMi    uimI   mit  Kxsiidiilen  frefnllteu 
rii'wi'litlicilc  Hand  in  iland.     Aul'  dicst^  >Vci^i>  entsteh<ii  die  in  der 
Praxis  inilcrsdiiiMl<MiiMi  Au>^ängr  in  ViMMiarlmng,  Verliarliiug, 
E  V  w  c  i  c* li  u  n \i ,  \\ a  s  s  i*  r a  n  s  a  ni  ni  i  n  n  ^ .  li  i  t  r  r ii  n  g ,  Verse li w ä- 
111  ng  lind  hrand  und  andiTf,  wovon  /um  Tlieil  unten  mehr.  Vw 
lirnarli harten  (Irwche  werdiMi  im  Verlauf  dieser  l'roce.sse  eben- 
lalU   niannirliradi    <M';^riireiK    /.  i».    in  lly|»erainie,    Durdireurljiung. 
Maceralion,    Knlzrindiiiii:,    Srlinndzuiij:  n.  >.  w.  >ersel/l,     oder  auf 
verM'Iiirdene  Weise  nleellani^^ll  beeinlraehtii;!  (/.II.  cuinjirimirt,  ver- 
scliolien,  angelieftelj. 
3i!:..iiiii-  Dil»    allgemeineren    Folgen  hfl    der    Eniziindnng    liangen 

"'"'•  Jiaupisaehiieh  von  der  llnikwirkunii  «ler  Kxsudat«^  aiil  das  i»iut  ab. 
In  den  Jrnheren  Shulien  liiidel  sii'ii  oft  eine  wasserariniTe  (einge- 
didilej  oder  >virklieii  l'asersloirn*irlnTe  (|»lilogisliselM*)  JMulhesrhallcn- 
heil.  Narh  Ahsflzung  der  Kx>uda(<'  triU  hingegen  oll  Urinnflnssig- 
keit.  rasershdlnian^rl  und  vrdli^ie  VeiMnimng  di*s  lUiiles  ein.  Nach 
Scliniel/nng  und  Aiir>angiii)g  thr  l'Jit/iniihin^s|irodn(ie  wird  das  lilut 
niil  diMi  mehr  oder  weniger  \rr.irlMMlel«Mi  Ih^slandllieilen  tlerselheii 
iM'Iaileii  (der  Irfiiier  so;;(Miannle  /iisland  di'r  Koehnng)  oder  in  wirk- 
liehe  Eilerinfeelion  (i*  v/iniie )  ver>elzl.  (S.nnlrn.)  hen  speeiliseheii 
(z.  I>.  Ixpliö^en,  krehsigen,  hiherkiilusiMi)  KxMidah'ii  i^l  es  rigeii, 
(h'iss  naeii  ihrer  Ahsi.'lzung  der  (iharakter  der  iietreirenden  Ihskrasie 
in  der  lUntmischnng  u\\i\  der  (■esaniint«'ni;ilinmg  dmllieher  hervorhilt. 
lh?r  Tod  i*rloIgt  hei  ICnlzrnidimi:>Krankheih'n  entweder  durrh 
die>e  Alli;eiiiein>lornngen  und  ihn*  Folgen,  odi-r  ahrr  am  häulig>h'ii 
dureh  dii*  orlliehen  NVirkimgi'n  dfi*  Knl/riiidinig  und  ihrer  Aiisg.lnge, 
imh'in  lehenswiehlige  (ienirainrganc  in  ihnr  Verriehhmg  iinterhro- 
eln?n  odrr  materiell  /«'r.slnrl  NxcniiMi.  z.  I».  diireh  Frsliekimg,  llirn- 
druek,  Jlerzlähnmni:.  IhirehhHhcrmiüi'ii  innerer  Finjirweide,  wovon 
mehr  iiei  den  einzelnen  Arien. 


Ulioiluiii.;.  A  li  III.      I.        !»;••     Z  «T  I  ll  r  l  I 'l  n  ;;     ll.i-.iul     .|<i','^     \..ii     iii;iii||iii     liiiliii;:lMlJri'     :i}i, 

«l.irillil'l"  l»i  -iiiiilil  *  \m;i  iIiIii  Ii.«  IiI  /.II  \\f'>  \'»..'-*i  ||:'|li'|H-|l  MüiLill.l  il«"  l '=[/.'ill- 
«liliii;.  \i»»i  «Irr  |H->r|i:illi|i|i'jl  «li-«  Vii":;«»!  |iu  ,i/i.i; .  \iiti  i|i>:ii  (iiM.i'»-i»*ii  lifliüiii  i|.'r 
kr.iiilvin  Sti'Ür.  \.t||  lii-iji  lir.itli-  dl!"  i'i  il«'ii  I  \-'i.i:ii»  ii  uiul  iii'Ui'l.in  -i  lii.n  liri*;»-- 
h«t«i|.M  Vrr.iihirriiii»'.  \i':i  il"i  M'iiMH  liKi-i  ni:«  r  "i:.':iiM«-Il.in'ii  ••,•  iü.lii-.s  |\r:*«.'  (/.  T». 
ilnirli  \ji<>rli;iiiiiit.'  ilcr  LiMki'H  /«i'i'li  .i'.l!  >>i!'i':iiili..i;l"iil  üinl  \>'!i  ii'*i  !!"^r.lii;ii;!i; 
il«i  iIh-  Kr.iiiMir'i  iiiil'-rli.ilii-inli-'i  »'pllii  i'.lrii  l  r«.»r|iii!  (/,  |!.  i'iin-  if /nulfi.  Iv-r- 
|n'i'*'.  Till  |U  .ijirr  \f>ii  ;ir';.'i'iiifiiMTi'r  1  lii'i'!i:ili>ii'-  A'-^  ni v:«ii:-ii:'i-«,  Muhri  iii'-fiul»  »■* 
«I.«-  .•!•«•■. linJiTli"  lil«i!i!il'!i---i.i  Hl  |:!iiliir."-r|i!iiii:  üimI  «li»'  >  fli  i!!."»^!:.!'!!«!!'  Ili'i/lii.il';:- 
l.r«! .  .i'iiji  «JiT  ii'iriii;il«'  /i!^l.«iil  .li;«  r  üiniiifii  ni.'.ii--  iumI  rui«  ii"iiiM:.  i:-  ImIi.icIiI 
!'":ii:ii'M.  M.iii    «iKti'iil     «Im-   /i:  ijn  i-miii;    ji    «i«  :i!    Xsi'h":  «ii     «!•  >   ^«  IiiüiT/«-   «li'-il 

«i<T     I  i:i|il'ii||^|ii!i||.-.     ,|i  i.i     \\    illi;..  Üi.iiiii     lir»     Kl    i"'i,i  'j,    •.    V..       Ilil     .''1  «•*«  li.'  Il     *ii  ||l- 

li:«r«  li   Tli«  .''«'M    '-nl'!    il.i-    M'ii.Oi'H«    ;■»;;    ll'-lli--.     1!    /i     =:  «i    «n-.  lr.»iiU:.     i-ii      iiifi»*!! 

<»|j;i|:i-!i  lii-  «.«.j  jl  i!l:-  »Jli.li  v\  ,<  iii|  ji  i'.'i  l'liMi.';..:!  /'l  i  •••|-!..I  l'«'l..!«'  \\  i'.Irr'viJH' 
•I'i      l'--:  Mi.llr.l     li!|\  "li.  l!'-«  I  '■!.     '^Mipli   iif      1/      i>        ll-      /•    t  ||«'!|     ili'~    /•Unl'WI'IS.I'M     l^üll- 

~'li;il!i".   !•  :ii'-   i.riiiLi-i.   I. II. _•«!!-. II  ;li  •■!   V.  ijii.c   K' '   i/.-!.  !i'"i   .li' 

cli'-jiniw'.  \  :•  II.    "J      |i  -•    \  . .  ll  I.  !  .1  .   L'ii.ilj  .i    -■.:!il   «i,  •    .■  v  .■■.|."!-«li-.ii-  Aii-i.- n.i;   .!.•.•  Ki;.- 

/•i"il  :ii.  n  I;.  .(i-;  IJ«-»«'  li  '.''i  i;i»'(  »l'«*  Lii!/":i:«ii;!:»  .i,.  /r  I'i|i»m*-  i  ••:'«■!•  ••I'i-  ,'^i»*i- 
!'•!:    '    •   N  1- l.v  •  ll— 1    i!     «'«■!     '.!«i!'.  tri  \»  •••"••:  «-.i  'jii-  i  :i .    wi-    injj.   -ci«.  j.  u.si.Ii  i  .ii- 


I   rm   däur  E'iliT  (V^frumig,    EilnM 
IT  Aliflln'lii-ii  (Nelin>ti(irmi^ dl 
dt^r  111  gungnuiiitt'n  HaiiiKii. 
iMt.  Kl  KrMia,  Filtr»id,  Sarcom.  1 
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Su'IJp  (ilir  engiiinniilr 
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;<"»i^<int 

rnAli 

II 11^,    Iml.fäiiiiiliTr    ilc 
dviiidii-UllK  UDil  f^lUt 
LiiiK   i!m   Kronklirilsprn 
-[ni„up„    d.r   ,'iii;<^lne 
C.UwUCfcl  wcg-rnScIlliM 

,    :,        „,:,:-     ,„     r.V     U 

..      ■■     ■„■\.-üni    Hill 

lu   EIlcriHig  (Supjfuriftio)    gellt  die  Entzünilung   bci^oiiilure  EUmn 

u-im  ibä  Kxäiiilnt  zwar  i>lnstisclii!  BetitnndUjeile  i>nlhüll, 

f^dm'fli  iliTi'ii  MeiiHE  ndtT  CliarakLür  oJit   durcli   ilcri  Sit/  iJcr 

tiilijii^'  lul'T  ilurdi   sliireiiilc  iliifscri^  EiiiHrisse   (zu  Jeni'ii  Iie- 

H  Luruiilrilt  »pliilrt)  iitid  and(!ro  UmsIÜnile  gänzlich  oder  llicil- 

i' Terhin<1i^[  iviri),  SJcli  zu  wirktidiuii  (^i-wcLcu  zu  orgauisireii. 

iKüuilal  vcrnatiddt  sirh  dimu,  piitniidi-r  uiimilleltiar,  udcr  iiiirli 

Jri^ci'  <ionniiuiig  duidi  HrciiiidärH  SdimHxiui);,  in  Eiler.  L>alii;r 

lelil  £iti.*rnrig   letdit  bi-i   höliiTuu  Graduii   von  Erilziiudung  imd 

;0(HSttividi«n   Ori^aiiüR,    udn-   wenn   (wie   hei  der  Wundlieilung 

t  bf^deiilciiilcm   SultüUinzvcrluetc)   «in  X4ir  Gewdisbililung  ntdil 

tnilliflritr  IM'i^rsdiii.t*'  von  plaslLüdiiü-  l.ymjilii-  iTgussi^n  wurde, 

r  ans  dcii  alhFiiniiiOsKii  tiiid  ili'ii  rniu|ii'i>i?n  K\Mh1<itt'ij.  nitil  im 

D  der  Uiberkulüfcn  nml  ki'rlisiyuii,  diilnu  aii'M'lln'ii  hjuroidmul 

llfeudilet  »inil.  —    It<-güiisligt  wird  dli'  Citi-ilnlihiM^'  iliirdi  ge- 

'Säflüzusliiridi^  {Au'iDitHlirsiii  puruleiitriVijhhvv'n,  ilji?  |ij-'>j;<.'ur 

ibcluuig  llukitanski'») ,    und  besundura   wniia  dns  llhit  diirdi 

''  ma$  Ton  Eiter  und  Joudie  T<;rgi(li!l  wpr,  sidit  mau  oll  reidi- 

.»rundürc  (»ngeuuiwie  nwhnttlMBdwi  M>i9mßi»iffmw*m:Sii<eiy^ 

I  fu>r  da.  r„-ri.,iimtmmK^mm3^^ä^^^m 
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F-iieruu?.  [»er  Eiter  (Pn$)  besieht  aus  einem  «'iweissarligen  fettlialtigen 

Salle  (dem  Eitcrsaft,  Eitorplasina)  iiiiil  aus  eigentluimlich  ge- 
stalteten kernhaltigen  Zellen  oder  Exsndalkfigelchen  (den  Eiter- 
körp(^rchen),  welrhc  im  Wasser  untersinken,  sich  aber  durch 
Linriihren  in  demselben  nach  Art  einer  Emulsion  suspendiren.  Der 
sogenannte  gute  Eiter  {Phs  bonnm)  besieht  vorzugsweise  aus  die- 
sen Uestandtheilcn,  namentlich  aus  glcichrörmig  und  normal  gebau- 
ten Eit<^rkurperchen ,  und  bildet  eine  dickliche,  milchrahuK'ihnliche, 
thieriscli,  aber  nicht  übelriechende  weissgelbe  Flüssigkeit.  Ausser- 
dem enlhiilt  der  Eiler  in  der  Regel  auch  FeltlrOpfchen,  Salzen. s.w. 
und  oll  auch  Gcwcbslrümmer,  Ejullieliumzellen,  Fasern,  Gerinnsel, 
IMul-  oder  Schleimknr|icrchen,  selbst  Krysialle,  Infusorien.  Confer- 
ven.  Letztere  Beimischungen,  so  wie  eine  dünnere,  grünliche  Farbe, 
übler  Geruch,  ätzende  Einwirkimg  aiU'  die  festen  Th^ile,  unre^el- 
mässige  GesUdt  der  Eiterzellen  und  andere  Abnormitäten  charaktc- 
risiren  die  Ausartungen  des  Eilers,  deren  Extreme  man  mit  dem 
Namen  Jauche  {Sanies)  zusammenfassl.  Aid  Schleimhauten  wird 
oft  bei  unbedeutenden,  noch  mehr  bei  stärkeren  Ueizimgen  mtd 
Entzündungen  (Katarrhen)  «'in  Sehh'im,  welcher  Eiterkügelcheu  ent- 
halt, abgi'sondert,  welchen  man  unter  dem  Namen  puriformer 
Materie  {Mucopus,  puriformer  Schleim)  vergebens  durch  beslimnile 
Kennzeichen,  die  sogenannten  Eilerproben,  von  dem  reinen  Eiter 
zu  unterscheiden  gesucht  hat.  Der  Sitz  der  Eiterbildung,  ist  gleich 
der  Entzündung  (§.  11.),  bald  an  der  Oberllache  von  serüsen  oder 
nmcosen  Hauten,  von  entbl«"»ssten  Stellen  der  Lederhaut  oder  gra- 
nulirenden  Wundflächen  und  Geschwüren;  bald  in  einzelnen  Dälgeu 
oder  Drüsen  der  Haut  und  Schleindiaul  (Pustelbildnng,  d.  i. 
folliculäre  Eiterung);  bald  endlich  in  d<»m  Parenchym  (h?r  Theile 
selbst.  In  Letzterem  findet  der  Eiter  sich  entweder  zwischen  die 
Zellgewebswände  liindurchsickernd  als  Eiterinfiltration,  oder 
in  umschriebenen  Eiter- FI  er  den  oder  Höhlen  (Abscessen) 
gesammelt,  wobei  das  mit  geronnenen  Exsudaten  gefüllte  Zellgewebe 
theils  eine  äussere  Wand  (die  Abscess kapsei)  bildet,  theils  auch 
widd  im  Innern  als  ein  Kern  (der  Eilerpfropf)  ehigeschlossen 
ist.  Solche  parenchymatöse  Eiteransammlungen  zeigen  grosse  ISei- 
j;uiig,  durch  Entzündung  und  Schmelzung  brnachbarler  Theile,  Eiter- 
senkimg,  Fislj^lbildung  und  Ihnchbcdnnmg  der  äusseren  Decken  sich 
einen  >S'eg  nach  aussen  zu  bahnen  un<l  rrscheiiUMi  so  bisweilen  au 
entfernten  Stellen  als  sogenannte  Gongestionsabscesse. 

Man  vermuthet  die  eingetretene  Vereiterung  bei  inneren  Or- 
gancMi,  besonders  wo  von  vorn  herein  die  Entzündung  sehr  heltig 
war  (»der  im  Anfange  vernachlässigt  wurde,  wenn  der  Schmt?rz  sicli 
ans  einem  scharfen  (stechenden,  brennenden)  in  einen  dum]d'en 
(drückender.)  und  klopfenden  umwandelt,  wenn  um  die  Zeit  der 
Lösung  ein  neues  Fieber  mit  Schauder,  öIIims  wiederholtem  Frösteln, 
llieginuler  Hitze,  Schweii?sen,  und  kleimnn,  frequenlimi  Pulse  beginnt, 
dabei  die  Function  des  Theiles  fortwährend  gestört  bleibt,  und  die 
Kräfte  des  Kranken  zmiehmend  sinken.      Hisweilen    lässt    sich   so- 
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ilann  der  l^iU-r  als  t?ints  ftuctiiii-ende  Gi>^cliwuist  (z.  B.  bei  Lubur-  t 
aliscess),  odw  in  den  Absonderungen  (i.  B.  als  eilcngtrr  Ilarnboden- 
satz)  tudiweiscn. 

«Hill.    [.      flir  F..Ik''ii    -l'i     Kil-iiiFit    -iii.l     > h-l    SHiiiiHiiiug    rW    daviin 

M«rilli-i«'n   Es  Sil  dal  I' .    «p(<-li,>    tl.iiliinit    lui.Miln    ri-.iii|piili,ii     i.iliT  Kur  Aiisstnsniiig  |ri 

FKif  «nilrn   |M»liirnl r.  II     Lm   1  m  luiUIh  .   I,n   l'm-ii „i™),   ttann   Sclimel-  ^ 

tuilg   ilcr  h^rfiliilrn   r.«irl.r,   ij..n,.|    ll>i.  l.»[i;,«i.(:   i.nl   ilir   [lliiliiiiicliim(t. 

Au-  Kit.-i    .■(  :.Ti;'cii   -i.-li   l,,.iiii.   lu'iitii  lii^l/ilili:.  viii'   iiiiiti  talsi'Ulirti  jcglo«bl  lial.  4 

ond  ""'l'  I ■■'    ^i  ■i'ii,.-  iiri);  nnrli  Siilitluimrrlutl  tpt/  «fCHidiMn  iiilnilla«fni)  kl  ^ 

't  t^iii'    <  <     '      I    I'         ii-~    rliT   mir  Ncii)>nduii)|   vpnreadrtGn   plusliscLen  Eiau- 
dMc  tu  \  ■  ■   ■■  '  <i-!fM'.  nciui  rr  ntild  uoil  Triivb  ist.  hüebAlcns  üb  eine 

d<r  Eiter  mif  di :    l  .  ;.  :.,i„(.„  i„,m-i„.  ■„,(i,m-i,,.|„.I,  hu 'n.i  ,,„d  sdimcl-  j 

«od,  so  «ip  »iit  ili'    I!  I     ■       ■■■!/ |..,.|.-i   il.l.,rv.-j ii.li'H  Si„iT,  und 

Umt  ^ditniu  ^u  1:..    .  .;.,    I ,1,1.,,,::. k.'„.l     I ll.cEigcn- 

•chalt  <ol"idiflI  ci    .„ ^i--..',,   ^.'iK'ii  iiiL,l  III  lii'ii   lihirl.i.',-l.Liii  i-.'limei,    in- 

ilen  W  turnt  IlliUjimumiun,     il.iuii   hliinmii-rltm-s,    |iiiriilnili!  V ii i.indungpn,  i 

nclMali*cliir,    iiiii  KliiigcrjtiiiuiiK    in  «iirrnilcu  Huargclüiiincliclicn  bi'giiincnde  Ah-i 
«ceHiadiuiRi-n  lind  ^pciind.'ii'r  Eilfralilagcrungrn  bringt.  {S.  iinirn,  Pjitnip.) 

Vwn  drr  EiliT  ki'ltii'ii  Aimwi^  nach  aii<$pn  lliidpl.  tn  kann  er  IbdlnFinF 
Mrirfrl  mrtim  iiu.t  l.iin.'ib>M  .li.nn  WM  <-\i\m,  Schorf  li.  It.  hri  Arn  Poekni),  I 
räfl  hä*i|P  udi-r  li'i(ii:i',     'iilri/l    i'jiii'   I..1II,-   .„li'i    krniliMiinlii'li.:  Matte   (die  Uliaur-  ' 

JMMneten  Knlküulir.    1  i,..:,- 1,1  ,11, 1,.  ,,      I .,-,  ,-[..iU'iri>i«M'l    11.  «.  v.).    Dm'Ii  ist   j 

flCMT  Autaiig  <i'li>'ii"i   I   I '.,   Kl',, '1,^1' iKii  MrliiThi'iliucnt'Drlen. 

Aiiiii.  2.    \,"li  lim  >i, ■iliiiM  \<u- I   l-.v.,i.h,i,.,    III.  d<-ni-n  er  »irl.  hif-    , 

J.i,    ^..    "!■■    r.i,   rmiliTi'ii  >lr(ii'iiiiiiisISiidi'ii,   i*l   iiutilrji.il  dir  Iti-irlinffcDheil  desEitpn 

(  ,   'livr  ala  inikrofkt>pi9i,'bi,'r  Hinmtit)  *clir  vcmrhivdvii.    Nvn  kinii 

MilliriliingBHtrr   (jiui  bifMon  el  tauütbile)   vun  drin  durrli  ZrrFiiiliin 

"",   I - II  iiiid  anderfTi  iToiipüsrii  Euiidateii.  vmn  Kri'h»-  iitiit  Tulivrki'l- 

Kii-ii .    Lliu.iL,  L.'tii'i'  11.  (.  w.,    und    diese   wieder   vnn    dgenllielirr  Gcfehwiirs-  und 
(inii<()aui'lii,  {miuei,  lekor),  yrehhv  ciiltchirden  (inilende  Bi.<«luidnii.>ilr  und  (ifvrhs-    , 
Mlounn'  tAhrl,  iinirrschcidFa,  jedoeltiilinc  «eiiarfedrcnien,  d*  ei  liele  MillcliluCm  girht. 
,       Ksrr.  Ilgae.  AUnedlunv  abrr  die  F.i|<in-  J.  JFnlr,  Ober  Schleim-  uail  ElIrrbKiluntt    * 

pabadeodeiLiUrT.  Au>deDiEDsl.(tenJrrl-        eu.  (Au<  fluH  leunul  ebBSdruckl-)  llFrlln,    t 
Lrsfcr.)  Kuan,  ITSS.  ».  1»3h.  S-  4 

I      JMtV.f/em.  ßraniater,  Ahbaiidl.  TOm  lul.Vavrl,  iihr&ial.-pelhaMIaKnudiiUi'  i 

BMru.I.w-  GOUinetO,  t'SO.   S.  g'n  nh<r  Biter,  Ellemng  iini)  dlsddnll  fec- 

k'    K'T-  PtKlB  Cnülhiüin,  ualurh.  t'uler-       wandien  TDrElnge.  Erliugen.  tut».  8, 
Iflrhimitftl  aber  den  L'nwnvhiihl  iwkelipii  G.  Utufn^utüt.  i\e  pure  el  laHie.  LIp*.,  ' 

PU« und  Sckli-itn  durch  diu Mikniitttp.Miin-        1«41.   S.    (Vfl-finwii  nBd£(*iilail1>'iDllWi^  I 
«kMh  lf>Dt>'   4'  •urliuueealtnArclihtnirtihiniol.  D«lllid*.) 

r.  GutrloA,  ie  pure  el  t'r'KUinlii'iie,  tj-*U  [im  JtJItiw.  eben.  ünurMiChUligtn 

IMIOUIH37,  1.  TO'fchlcilcDpr  Kltururidi.  Uerlln.  lt«<!-  s. 

B.Wiai,  de  |>iini  nDi<ir,>  ai'|iii,  rmnin'  J(.  I.iurtijte,  Eiilirli-keluiig>||ftehielile<Ji'r 

Um«.  Berul.,  IS31.   I.  Km-inhoit.indllieHfld.diere.Frelhiini.lSia.S. 

§.    34. 

VßrscIiHarun^  ((/Icenifto,  HeUoti»)  nriinl  man  einen  fn-l-' 
bell  «iiüartMiden  Rilerungspiücess,  welcher  eidi  mit  einem  slliuilli- 
gCD,  rorUchrcitenden  oder  habituell  werdenden  Abslerben  und  Ab- 
•lOMvn  der  ri^im^riMi  Tlioilcben  des  crgriU'enen  tiowebes  verbindet. 
Die  Stelle  des  Substauzverluntcs  livisst  ein  GesebwAr  (///cus,  üel- 
eoma):  nie  ist  mit  einem  mebr  uder  weniger  chroniecb-rntzi'mdeten 
BoT«  umgeben,  und  Bonderl  einen  dünnflüssigen,  »leisL  nbelriechen- 
den  and  iklzenden.  eitci-iialligun  Sufl  »b,  welcber  Jaucbu  {Sanit*. 
Jtkor)  geumint  wird.    Die  Uräaclien  dieses  Ausganges  der  EnUün- 
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vei-schwä-  dung  sind  theils  äussere  (z.  ß.  unpassende  Behandlung  einer  eitern- 

"*°^-     den  Stelle),  theils  innere.     Zu  letzleren  gehören:   eine  eigenthum- 

liche  Beschaffenheit   der  Exsudate,   indem   manche   von  Haus  aus 

•  zum  jauchigen  Zerfliessen  (zur  Verjauchung)  geneigt  sind,  femer 

allgemeine  Scliwäche  oder  Biutkrankheit,  eine  das  Zerfallen  begän- 
stigende  Oertlichkeit  (z.B.  in  den  Därmen  oder  Genitalien)  u.  d^., 
brandige  Zerstörung  benachbarter  Gebilde  u.  s.  w.  Man  erkennt  die- 
sen Ausgang  an  den  Zeichen  innerer  Eiterung,  verbunden  mit  den 
Symptomen  der  (theilweisen  oder  völligen)  Zerfressung  des  Organes: 
doch  wird  die  Diagnose  meistens  erst  durch  Ausleerung  der  mit 
Gewebstrümmern  vermischten,  oft  auch  blutstreiligen  und  eigcnthöm- 
lieh  riechenden  Jauche  gesichert. 

Die  Heilung  der  Ulceration  erfolgt  nach  Entleerung  der  Jauche 
durch  Narbenbildung  nach  den  Gesetzen  der  Wundheilung. 

An  1)1.  1.  Wirkliclio  Jauche  cntbält  gewöhnlich  noch  Eiterkürperchen ,  aber 
gewöhnlich  niissgestallete,  verschrumpfte ,  längliche,  höckerige  und  winkelige,  niit 
z(ihlr(Mcheren  oder  unrrgelmässigcn  Kernen  versehene,  thcilweise  aufgelöste  und  zer- 
fressene, mit  Mulecularkörperchen  verniischte,  oft  auch  nur  wenige.  Daneken  finden 
sich  niei$t  zerstörte  Theilc  der  Organe  (Gewehst r ünimer,  Detrilus,  z,  B.  aufge- 
löste Zellgewehsfasern,  eigenthümliche  Zellen,  z.  D.  von  Krehs  oder  Tuberkel),  oft 
auch  Ki'ystalle  (besonders  von  Tripclphosphaten) ,  Blutköq)erchen,  Pilze,  Infusorien, 
aufgelöster  BlutfarbstolT  u.  dgl.  m.  Dies  ist  natürlich  nach  Umständen  sehr  ver- 
schieden. Der  Geruch  stammt  meist  von  entwickeltem  Anunoniak-  oder  Schwefel- 
wasserstofiTgas  ab.  Die  ätzende,  Gewelie  zerstörende  Eigenschaft  ist  den  verschie- 
denen Zersetzungsproducten  zuzuschreiben. 

Anm.  2.  Die  Verschwärung  eines  Geweben  steht  dem  Brand  sehr  nahe, 
als  Mittelstufe  zwischen  ihm  und  der  Eiterung;  sie  ist  gleichsam  ein  allmällg  furt- 
schreitendes und  in  mikroskopischen  Thciichen  erfolgendos  brandiges  Absterben  des 
Gcwrbes  und  der  in  dasselbe  intiltrirlen  Krankheitsproducte.  Diese  fortschreitende 
Zerstörung  des  Geschwür -Randes  und  Grundes  beruht  theils  auf  der  anätzenden 
Eigenschaft  der  Jauche  selbst,  theils  auf  dem  Fortschreiten  der  entzündlichen  Stase 
(welches  wieder  häufig  von  den  durch  eingesaugte  Jauche  bedingten  Blutgerin- 
nungen in  den  Haargefässchen  herriilu-t),  theils  auf  dem  successiven  Zerfallen  der 
infiltrirten  Exsudate  (indem  die  später  abgesetzten  Stoffe  auch  erst  später  in  den 
Schmt-lzungsprocess  eingehen).  —  Ausser  diesen  Cmstanden  hängt  das  Umsichgrei- 
fen der  Verschwärung  namentlich  ab  von  der  Beschaffenheit  der  befallenen  Gewebe 
selbst  (z.  B.  in  dem  lockeren  Schleimhautgewebe  breiten  sie  sich  leichter  aus,  als 
in  fibrösen  Häuten,  in  schwammigen  mehr  als  in  derben  Knochen),  sowie  von  dem 
allgemeineren  Blut-  und  Ernährungszustand  (z.  B.  rasch  uinsichfressendc  Geschwüre 
bei  zerrütteten,  scorbutischen  Constitutionen). 
Geschwüre.  Anm.  3.     Die    Geschwüre   werden    nach  verschiedenen  Momenten,    analog 

der  Entzündung,  eingetheilt: 

a)  Nach  dem  Charakter  der  Entzündung:  einfache  (gleichsam 
reine),  bei  guter  SäftebeschafTenheit  entstehende,  wohin  z.  B.  die  meisten  runden 
Magengeschwüre,  die  Kratzgeschwüre  vieler  Hautkranken  (besonders  in  der  Rinder- 
praxis), die  künstlichen  Geschwüre  durch  Brechweinstein,  Aetzkali,  Schwefelsäure 
u.  dgl.  gehören;  —  und  speci fische,  wie  sie  entweder  gewissen  Krankheitspro- 
cessen  eigen  sind,  z.  B.  katarrhalische,  Tripper-Geschwüre,  Ruhr-Geschwüre,  Cho- 
lera-Geschwüre ,  HämorrhoTdal-Geschwüre ,  Blattern-Geschwüre,  Flechten-Geschwüre, 
oder  aus  bestimmten  dyskratischen  Krankheitsproduclen  entstehen,  z.  B.  Tuberkel-, 
Krebs-,  syphilitische,  typhöse  Geschwüre. 

b)  Nach  Sitz  und  Ausbreitung:  foUiculäre,  kraterförmige,  kreisrunde, 
Gürtel-Geschwüre,  fistulöse  (in  einen  Hohlgang  ausmündende),  buchtige  (sinuöse,  d.  b. 
an  den  Rändern  unterhöhlte),  gezackte,  serpiginöse  (im  Kreis  um  sich  gi^ifende, 
ohne  in  die  Tiefe  zu  gehen),  phagedänische  (sehr  rasch  nach  allen  oder  einigen 
Richtungen  um  sich  fressende,   meist  mit  Brand  verbundene),  perforirende  (haupt- 
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•»eliUcti   in   dis  TieCo  bineiu  jrr*tiircaikt. 
Kiuuiru  Csriti,  Kiiaclicii[ra.i<. 

r)  Kadi  ilrr  Besrhartcphi^il  der  umgclxnilpii  Gewebe  (d«r  Hündpr 
und  drs  Budrn:)  in  Ofuig  anf  Nirorrn-,  Gvn««-  und  Rvproducliuui-Zusland:  in 
aluDiMb«  |d.  U.  schtalTt',  rviilut«),  «telbucbe  (d.  b.  *cbr  cmpflndlicbo.  Jclihl  blu- 
Midit,  diliuirilpmdc),  mltilndlicbi!  (d.  b.  Uorhrullic,  g«scbwullviic,  dicklirli  oid-rml''), 
wicSsf  (blfiiilicbp  odur  brouiirnllie,  Tua  crweiltirleii  Venen  umgeben«),  än<is,\  {-iehm,-- 

i  b'gc.  Ulli  dkkvr,  Lnnrr  lalillrstinnsinnssv  umgcb«u«),  üdcniitusp  {mn  wüscri^ir  Up- 
«iib*iiiljliruiii>ii  «LH gell i' [>''},  tiiii^'-js('  (nijl  tcbminmigen  WitcUeruRgcu  heaelitej,  bnu- 
liige    (niil    I fiililielivivn   al.'rrrl.riiilrn  (!nvcli*n  nnd  EiaudalPü),    |iigui«iiUne   (ton 

1         KaiJiili.fliibLifti'niiifr]!.   hc'MN.lrii   (crsrUIciu  BlulToÜI,    gctcbwiirite  nder  (ebräuale). 

L     .        Ausfillirliilicrps    iiln  r   ili-'sf  ^ Visviiinlciiliffiliin   in  der  Cliinu-nin  iiiid  p»lb«Iogi- 

^^ukm  Aiialiijiiii'.  iiiiri  Tlii'il  miili  spälvt  bm  rinwlnca  Kriinklii'lltarlcn. 


§.  35. 


rin  itraiiü  (Gangraena)  geht  die  Entzündung  über,  wenn  ent- 
Mer  die  gänzücbe  Verschliessung  der  ernäbrenden  Gcßsse,  odei' 
die  chemische  Zersetzung  der  Exsudate  ein  völliges  Absterben  [Mor- 
tißeatio,  Secrosis)  des  bcrallencn  Gewebes  und  der  darin  stücken- 
den Sällß  lisch  sich  ziehen,  ber  abgestorbene  Theil  zersetzt  sieb 
nunmehr  nach  Art  der  Leichenverwesungen,  Je  nach  seinem  SäTle- 
reichtlium  entweder  iiitt  Zerlliessen  (feuchter  Bi'and,  6angraena  hu- 
mida)  oder  nül  Vcrlrucknung  tind  Mumilication  (trockener  Grand, 
GoMgrarna  sicca):  im  ersteren  Falle  eine  jauchige  oder  breiige,  mit 
Brandblasen  beseUIe  Masse,  im  lulzleren  eiiieu  harten  ledurartigen 
Brandscliurf  bildend.  —  Die  L'mgegend  des  brandigen  Theiles  ge- 
räUi  in  der  Ilegel  in  lebbiine  Entzfmdung  (Area  gangraeitOia), 
welche  im  günstigen  Fallu  durch  plastische  Exsudate  und  Eiterung 
eine  Abgrenzung  (Uemarcalion,  GangratHa  circumscripla)  und 
Abstossung  des  ertAdteten  Gewebes  herbeiführt.-  Im  ungünstigen 
Falle  hingpgen  sdireilct  das  brandige  Abslerben  immer  weiter  oder 
ist  von  flaus  aus  weil  verbreitet  {Gangraena  difpuna)  uitil  alsdann 
freien  gewühnlich  durcli  örtliche  Zerstörungen  oder  durch  Aufsau- 
gang der  brandigen  Jauche  lOdÜidie  Zul^le  ein. 

Man  erkennt  diesen  Ausgang  bei  inneren  EntzOndungen  an  der 
jauchigen  ItesdialTenheit  und  dem  leichenhaften  Gestank  der  aus 
dem  befallenen  Organe  stammenden  Aussunderungen  (z.  B.  des 
Athoms  inid  Auswurfs,  der  Blähungen  und  Stühle),  ausserdem  oft 
an  dem  |tlützlich  und  ohne  Heilung  nachlassenden  Schmerz,  dem 
«chnellen  Verfall  des  Süsseren  Aussehens.  Sinken  des  l'ulsos,  kalten 
«igen  Sdiweisscn  und  Kaltwerden  der  Ghedmaassen,  oder  dem 
^ausbildenden  fauligen  Fieber. 

I?  ttriHrlic  dri  Brrnidc»  isl  baup1aDr:Iillc1i  leider  misacliliatslkb) 
iullriM  Sl'xLuiig  lind  Cpfiiiiiiiiii;  Am  UtutM  in  den  HMrgcIilMi'n ;  »•<  Iuiiül- 
wil  ivvii  riri'iilirer)ili'i<  ßlut  in  sich  tflhii,  «u  lange  Annsr<nnu9Fu  niid 
^iole  «inem  (un  Stsie  lerulliiurn  ßefSosneUe  nncb  rinigen  Slirteiuniniutb 
RW^ieb  niichtn.  tu  lange  tritt,  lethtt  bin  gjuiilicbcr  UbinuDg  dvr  belrnSruden 
JffncD,  kein  Brand  ein.     Die  gewübnllcbi'a  Unacbon  »lud  dabei i 

Elu    biibrr  tfrod  der  State  im  (Ki-ilrii  SKdium  Art  CuUfiudua(,  lU- 

1  aebr  inieniiifli  udcr  duWii  Vi-fWgi^  nnd  wiederbulle  Deiiungen  gesleigerirn 
Uungen,  udtr  no  dii-  (lelrgeubeiiuirtaiibc  an  «irli  jll«  HnnrgciSfne  einer 
kohn«  Auinahme  gclöUuii  udrr  irrsiürl,  allen  Zu>  und  Rilckauii  luFgcbubcit 
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Drtnd.    hat  (z.  B.  In»i  «lurcü  Ginhliilzf  iultT  Krfrirrwi  «»ilfr  Aetzfrifte  zfrsturten  SU*lI«o,  oder 
bi'i  gänzlicher  Ah-^t-linürung  fim-s  Tlifiles). 

b)  Ver^ftopfii  ng  und  Vf  rsrhlief^iing  der  Arterien  (z.  B.  durch 
Fa$»r(toffgerinn»H .  Zusnnini**ndrrickung.  V^nüchf rangen),  in  dem  Fftlle  ond  bi$ 
noweil,  als  keine  Collaterala^te  die  Zufuhr  nach  gewissen  Haargeß^nelzea  versorgen 
können,  daher  hcsi>nder<  an  Extremitäten  (z.  B.  an  den  Zehen).  Diese  Un»chr. 
die  Undiirchgängigkeit  der  Arterien,  fuhrt  nolhwendigermeite  znm  trocke.nen 
Brand.  Namentlich  gehürl  hierher  der  sogenannte  Greisenbrand  (»der Altersbrand, 
Gangracna  semUs,  der  hauptsächlich  an  den  Zehen  der  Unterextrrm i taten ,  und  nur 
ausnahmsweise  bei  jüngeren  Leuten,  Toiiiomnit. 

c)  Verstopfung  und  Verschiies^nng  von  Venen,  im  Mangel  von  Col- 
lateralnsten?  Vielleicht  eine  Ursache  mancher  Arten  des  feuchten  Brandes,  beson- 
ders derer,  welche  mit  lu'iniorrhagi sehen  Infarcten  und  Capillarpblebitis  beginnen. 

d)  Faulende  (schmelzende,  pulrescirende)  Exsudate.  Sehr  häufig  ist  das. 
was  mau  Brand  nemii.  nicht:»  amiers  als  das  verwesende  E\>udat.  unter  welchem 
das  eigentliche  Gewebe  g:inz  oder  ziemlich  un\ersehrt  daliegt  (so  z.  B.  bei  der 
brandigen  Bräune  im  Rachen,  bei  der  fauligen  Ruhr  im  Dickdarm  u.  s.  w.).  Dock 
in  den  meisten  dieser  Fälle  steckt  die  Fäiilniss  des  Exsudats  auch  die  Gewebe  an 
(wahrscheinlich  durch  Imbibition  der  Brandjauche  und  dadurch  bewirkte  Blalgeriu- 
nung  der  Haargefässchen) ,  so  dass  mehr  oder  weniger  tiefe  brandige  Anfressuugeu 
entstehen.  —  Zu  dieser  Art  des  Brandig^ierdens  (hier  Putrcscenz  genannt)  sind 
besonders  die  croupösen  Entzündungen  (namentlich  im  Dickdarm,  im  Uterus  und 
im  Rachen)  disponirt:  nnch>tdem  die  hämorrhagischen  Exsudate  und  Infiltrationen 
(z.  ß.  die  sogenannten  scbuarzen  Pocken,  die  scorbutischen  Tnlillrationen). 

e)  Eine  zersetzte  ßlutmischung  und  schlechte  Ernährung  des 
KTirpers.  beide  öfters  Folgen  \on  Hunger  oder  anderen  Entbehrungen,  von  ende- 
mischen oder  epidemischen,  miasmatischen  oder  contagiösen  Verliältnissen,  bedingen 
häufig  eine  .Vnlage  zu  brandigen  Ausgängen  der  Entzündungen,  welche  dann  (i.  B. 
die  fieberhaften  Exantheme)  oft  von  .Vnfang  an  mit  einem  eigenthümlichen,  fauligen 
Charakter  verlaufen.  Hierher  die  Migenannten  Inflammationes  pulridae  <•  gangrueHO- 
säe  s.  septicae ,  bei  welchen  schon  im  Beginn  der  entzündlichen  Stase  die  Tbeile 
blaun»th.  livid  und  ge(hin:!(en  werden  und  ohne  eigentlich  faserst oflige,  gerinnende 
Ausschwitzungen  si^fort  absterben  und  veru'csen.  Hierher  z.  B.  der  Mutterkombrand. 
der  Hospitalbraiid,  MiJzbrand,  die  brandigen  Complicationen  des  Scorbuls  oder  der 
Mercurialdyskrasie,  d«'r  Lungenbrand  Verhungernder. 

Anm.  2.  .\ls  heissen  Brand  oder  Gangränescenz  bezeichnet  man 
den  ein  Gemisch  von  Ent/.ündung  und  Fäuiniss  darstellenden  Mortißcalions-Process. 
Unter  kaltem  Brand  {Sphacelus)  hingegen  versteht  man  das  gänzliche  Abgestor- 
benseyn  und  Verweiicn  eines  Thciles.  entweder  nach  gänzlichem  Ablauf  der  Entzün- 
dung oder  bei  einer  ohiM>  bedeutende  Entzündung  eingetretenen  Mortification,  z.  ß. 
in  blutarmen  Gebilden  oder  beim  trockenen  Brand.  Der  Knochenbrand  erhält 
den  Namen  Necrosis,  und  das  abgestorbene  Knochenstück  selbst  heisst  Sequester,  — 
Raschfortschreilende  gangränöse  Zerstörung  in  der  Umgegend  von  Geschwüren  nennt 
man  auch  m ohi  Phagedavna  (s.  o.  §.  34,  Anm.  3).  Manche  sogenannte  Erweichungen  gehö- 
ren wohl  dem  Brand  an ;  desgleichen  sogenannte  Abslossungen,  z.  B.  der  Krebsmas- 
sen  bei  offenem  Krebs.  Auch  manche  sogenannte  Scjiorfe,  z.  ß.  bei  Pocken, 
Typhus,  sind  dem  Wesen  nach  nicht  von  Brandschorfen  verschieden.  —  Brand- 
blasen nennt  man  die  mit  Braiidjauche  und  Serum  gefüllte  Erhebung  der  Ober- 
haut (oder  Epithelien),  welche  sich  in  der  Umgebung  brandiger  Entzündungen  er- 
zeugen. 

Karl  U7i»/e,  Bemerkungen  über  den  kal-  hinderung  derCircnlaiion  des  Dlutes.  StuUg., 

len  Brand.  A.  d. Engl,  (von  Wichmann.)  Han-  18  lt.   8. 

noTor,  1799.  S.  Car.  Fmnv.  Buentchaper,  de  gangraena 

A'./ftm/ff,  Abhandlung  über  den  ßrand  der  sicca.  Lips.,  tS44.  8. 

harten  und  weichen  Theile.  Göti.,  1800.  8.  /o.  ran  der  Afoer,  diss.  de  ^ngraeoa  sicea. 

M.  G.  ycHmann .   Abhandlung  von  dem  Groning.,  1S44.  8. 

Brande.  Wien.  ISOl.  4.  J.  M.  Oschwald,  Aber  den  Brand.  Dim. 

C.  F.  F.  Uecker,  nosul.-lherap.  Untcrsu-  Bern,  1849.   S.,  S.  Sdbmidf's  Jahrb.  Bd.  60. 

cbung  über  die  brandige  Zerstörung  und  Bc-  S.  71. 
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8.  36. 

Die  Prognose  der  EnUflndungeii  ist  iincli  Aileilein  iinemllich Vurber**! 
verschieden.  Sic  richtet  sidi  thcils  nach  der  Verschiedenheit  des'"*"""'"" 
berallenen  Oi^ancs  und  ninl  insofern  sjiäter  belrachtet.  Es  horatnl 
dabei  fei-ner  auf  die  Ilefligkfil,  AuBbreilung  und  Dauer,  auf  das  be- 
reits vorhandene  Stadium,  auf  die  reine  oder  dyskrnitsche ,  active 
oder  jiassive  Natur  der  Entzündung,  auf  den  Ciinraliter  der  Blut- 
mischung,  auf  die  schon  vorhandenen  oder  wahrscheinlichen  Ar- 
ien der  Ausgänge,  anf  die  Möglichkeit  der  allgemeinen  und  firt- 
Uclien  Krisen,  auf  die  stattgehahtcn  oder  noch  fortwirkenden  ent- 
Ternlen  Ursachen  und  auf  die  bisher  befolgte  Behanühing  an.  Bei 
inneren  und  iiarcnchymatOscn  Entzündungen  sind  Nachkranhheiten 
in  der  Kegel  zu  berürchten.  Chronische  Enlzündungen  sind  durch 
ihre  hiiuflgen  Eiacerbalioncn  und  durch  allniidlge  Entartungen  der 
Organe  sehr  schädlich. 

§.  37. 

Die  Behandlung  der  Enliündnngen  ist  sowohl  im  Allgemei-^i 
Den,  als  nach  den  rerschiedenen  Stadien  sehr  versL-hieden.  .Seif*" 
alten  Zeiten  versieht  man  unter  entzündungsnidriger  (anti- 
{ihlogislischer)  Behandlung  diejenige,  weldie  man  gewöhn- 
lich anwendet,  um  in  den  ersten  Stadien  den  Ucbergang  der  Con- 
|{estion  in  Slase,  und  der  Stase  in  Fibrinausschwilzungen ,  zu  ver- 
tiAtcii.     Dieses  Verfahren  besteht  in  der  Hauptsache  in  Folgendem : 

I.  liinsicbtlicb  der  entfernten  Ursachen  hat  man  zunächst 
darauf  zu  achten,  dass  nicht  ein  Ertlicher  oder  allgemeiner  EntzQu- 
dtnigsrcix  (z.  B.  ein  fi-emüer  K6r]ier,  ein  S|)]itter  u.  s.  w.,  bei 
Darmentzündungen  die  angehäuften  Kothmaasen,  bei  virulenten  Ent- 
zündungen das  eindringende  Krank  hei  tsgitt]  die  Krankheit  unausge^ 
setzt  unicrhulle.  Die  sogenannte  Entzündungsdiät  {Rtgüaen  n 
tiphlogistiaim]  hexwecki  geistige  und  kör)ieHiche  Beruhigung  d( 
Kranken  (besonder?  seiner  Ilerzthätigkeit),  möglichste  Kühe  des  lei. 
ilepden  Organs  (z.  K.  Dunkelheil  bei  Augenentzündimgen,  Fasten 
bei  Magenentzündungen),  Keschränkup^  der  Bliithereitung  und  Stei- 
gerung der  Aufsaugung.  Daher  ist  bei  bedeutenderen  Entzündungen 
stets  das  ßutt  zu  büteii,  reine  Lufl  mid  massiges  Licht  im  Zimmer 
XU  erhullen,  Lutizug,  Geräusch,  geistige  Aufregung  tu  UBlersaguii 
tL  6.  w.  Der  Kranke  ist  auf  reichliches  Wnssertrinkeu  oder  andere 
Verdünnende,  einhüllende  oder  nach  Umständen  säuerliche  und  küli- 
Itnde  Getränke  und  auf  Wassersuppen  zu  heschrSnken:  späterhin 
kAnneii  andere  dünne,  leicht  verdnuliebu  Sujipen  (doch  ohne  Fleisch, 
ohne  Wein  und  Gewürz),  Compols  von  geliackenem  Obst,  leichte 
Gemüse,  vuu  Grie^i,  Reiss,  Graupen,  Hudeln,  durcltgcscbbgenera 
Wunelwerk  u.  dgl,  in  Anwendung  kuniuicn.  Wenn  das  kranke  Or- 
gan irgend  von  aussen  ziigäiigltch  ist,  so  ist  dasselbe  einer  den 
Regeln  der  Ghirurgie  entsprechenden  firtliclicu  Behandlung  zu 
unterwerfen. 

II.  DiusicLtlich  der  Badicalaiizeige  ptlegt  man  ein  in  die- 
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sen  Stailicn  gehräuchliclies,  auf  sriilciinige  iinii  kräftige  Zerth«i- 
lung  {DiscHssion)  der  Enizüniluug  iiui)  auf  Vcrhülung  ihrer  Wei- 
terverbreitung und  ihrer  maleriellen  Ausgänge  gericliletcs  Verfsb- 
rco  UQler  dem  Namen  der  antiphlogistischen  If eilnicthode 
oder  Autiphlogose  zusammen  zu  Tassen. 

Diese  entzQndungswidrigc  Heilmethode  umrassl  die  Bhitent- 
liebiingeii,  allgemeine  (Aderlässe)  und  Crlliche,  zusammen  auch 
als  stärkere  Anliphlogosis  bezeichnet,  und  die  kühlenden  und 
anli|ilastischen  Mittel,  ehcnralls  allgemeine  und  örtliche;  als 
Hüirsuiitlet  schliesseii  sich  derselben  au:  die  Ableitungen,  er- 
weichende, zcrtlieilende  und  ausleerende  Mitlei.  Sie  rer- 
folgt  die  Zwecke,  die  Blutanhäufuug  ici  dem  Organ  m  vermindern, 
die  Stockung  in  den  Haargelässen,  aU  die  fortdauernde  Ursache  des 
Umsichgreifens  der  Entzündung,  zu  beseitigen,  das  Zustandekommen 
nachtheiliger  Exsudate  zu  verhüten  oder  mö^icbsl  zu  beschränken, 
die  mit  steigender  Entzündung  zunehmende  faserstoflige  Bhitml- 
scjiung  zu  bekäinpfen  und  endlich  den  niannichfachen  Ausgangs- 
krankheilen  zeilig  vurzubanen  oder,  wenn  sie  schon  eintraten,  sie 
auf  müglichst  schnelle  und  unschädliche  Weise  durch  Resorption 
wieder  zu  heseiligen. 

Wir  werden  diese  einzelnen  Classen  in  den  folgenden  AniDtf- 
kimgen  nürdigen.  Keincsweges  sind  dieselben  aber  die  einiigeOf 
in  den  ersten  Stadien  der  Entzündungen  anwendbaren  Mittel.  In 
vielen  Fällen  bedient  sich  die  jetzige  Heilkunde  statt  ihrer  einer 
ilirect  sto|ifcnden  Abortivcur,  besonders  tlurcli  (irllidie  An- 
iidung  des  Höllensteins,  oder  anderer  coagulirender  Metallsalze, 
oder  gerbender  Mittel.  —  In  anderen  Fällen  versucht  man  durch 
;rinc  indirectc  Abortivcur,  durch  allgemeinere  ErscIiüUemOg 
ind  Ableitung  die  Entzündung  in  der  Wurzel  zu  brechen  (s,  B. 
durdi  Brechmittel  bei  beginnender  Pneumonie  oder  Brflune).  —  Bei 

ifischen  Entzündungen  ist  nnbe:^treitbar  oft  das  zeitige  Dar- 
rcicIicR  des  entsprecli enden  specitisrhen  Heilmittels  (e,  B. 
des  Chinin  bei  herrschendem  Snmprmiasma,  des  Mcrcur  bei  syphi- 
litischen EnlKündungen ,  der  Hiapheretica  im  Beginn  rhcumatiscfier 
Entzündung)  weit  vortbcilhaller,  als  eine  einseitige  Antiphlogose.  — 
Viele,  besonders  oberflächliche  Entzündungen,  bedürfen,  nm 
zu  heilen,  oft  blos  eines  gebfirigen  Schutzes  gegen  äussere  Einwir- 
kungen (z.  B.  durch  fette  oder  klebrige  l'eberzügc,  Collodinni, 
Walte,  Wolle,  Pflaster).  —  In  anderen  diesen  verwandten  Fällen 
lässt  sich  der  Enizundungsprocess  durch  Aiislrocknnng  (beson- 
ders trockene  Wärme,  z,  B.  Walte,  Wolle,  Mehl-  oder  Kräuterkisscfaen) 
am  vortbeilbaltesten  zur  Heilung  bringen.  Bei  einer  Mclirzahl  vo» 
Entzündungen  endlich  ist,  unter  Beobachtung  der  ubenerwähnUn  Diät, 
ein  rein  e:(spectalives  Verhallen  jedem   anderen  vomuichen. 

I-  Anin.  1.     Die   IttiilcnKivbiingvD   p««aen   nur  in  den  ersten  Sladirn  und 

um  du»  llnuicligmif^n  za  veHidtcn,  iH-jondiTs  hri  solclicti  Entiilndiingrn,  jerm 
Herd  nitlil  durch  r>in  Ai>u'prfBn  ntch  «utsMi  ahliciii.  Hacli  Alisrrzimg  Arr  llbnnS- 
ita  Eniudalc  und  M  vielen  ipcdf)icli?n  Enliündimgro  sind  m       '  ' 


§.  37.  k.mziemm'm;. 
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:i)  I>i<'  A  «1  «•  rl  ;i  •":<'  iii:ii  hl  man  Iiri  rnlm-'lrn  rrr««Miii'n.  Im!  rrliirn.  ;n;tUrii.  IWutentzic 
I»;irriirl»viu;»lö>fii .  'ii-lirni'i"  Itri  rrotiiKt^ni  FritzüiHluiipMi  imiiTiT  Or(;aiU';  je  luirli  hung  bei 
M:ia>»»ralM*  diT  im  -in-rirllrri  Fallr  v<ni  Aor  Enlzfiiidun^  zu  rr\vail<"iulen  Ausluritiuij;  Cutzüad. 
1111(1  (■i'falir.  iiiimrr  alter  zeilig  <Micr  gar  niclil.  Zu  dem  Zwerkf,  die  liorulleiieii 
4irgaiie  Villi  der  Hxperaiiiie  zu  lierieieii,  die  ontzundlieliA  Stase  zu  zertbeileii  und 
die  fa>iers|«»flreirhe  IMutnii<*rlnnig  zu  tilgen,  Tüliren  nur  reirlilirbe,  auf  einmal  und 
au*  einer  gro>sen  VeueiiölInHup  voIlz<igene,  nicht  zu  früh  uuterhniehene  Rlutentzie- 
hungen.  widche  hi<  zu  hfdeuteudem  Sinken  des  Pulses  und  «dinmäehtigen  Anwan- 
dehingen  fiirlgesetzt  wiTden  künnen.  Das  Kintreten  einer  eigeuiliehen  Ohnma<'ht 
ist  jcdocb  kein  sii  herer  Maas>slah  für  den  Aderhi>'<;  !«ie  tritt  Ihm  manchen  IVr^i- 
neu  sehr  bald,  b<'i  anderen  erst  spat  ein,  und  ist  geuiduilirb  eine  uner>vünscble, 
auch  nicht  iunner  gcfahrlusi'  Nfhener^icheinung.  Kleine,  obgleieb  öfters  wiederholte 
Aderlässe  sind,  wie  jedi"*  halbe  uiul  unsichere  Verfahren,  in  der  Kegel  mehr  schäd- 
lich als  nutzlich  und  sleigmi  oft  die  faserstoflige  ßlutbescbafreidieil.  Die  mittlere 
Menge  des  bei  einem  Ki'wachsenm  auf  eininal  zu  entziehenden  lUutcs  ist  ein  Me- 
diciualpfund  oder  zwölf  l'nzen;  am  hest<Mi  vollzieht  der  Arzt  den  AdiTlass  selbül 
oder  bleibt  da!»ei  gegenwärtig,  um  ilessen  Wirkungen  zu  Iieobaeblen  und  danach  zu 
bestimmeu,  wann  die  ßlullassung  zu  beenden  od<'r  auf  einige  Minuten  zu  unter- 
brei'hcn  Wi.  Rei  sehwaeblieben,  feiten,  sehr  jugendliehen  oder  hochbelagten,  durch 
scUlecbte  Nahrung.  Hraimtweintriuken,  Sorge  und  Noib  u.  s.  w.  berabgekuunneneii 
und  bbitarmen  ludiviilui'n  i<t  grosse  Vorsieht  nöthig. 

h)  Die  ö  r  1 1  i  c  b  «'  n  D 1  u  t  e  n  t  z  i  e  b  u  n  g  e  ii.  nämlich  die  S  c  h  r  ö  p  f  k  ö  p  f  e  und 
dio  dunh  ihren  hoben  l*rei<  immer  unanwendbarer  werdenden  Dlutegel  eignen 
«iieU  da,  Wo  man  bestinnnte  Capillargefässnetze  des  kranken  Organes  oder  solcher 
Theile  entleeren  will,  welche  mit  demselben  durch  Nachbarsrhaft  tz.  B.  die  Bauch- 
wande  bei  Peritonitis)  odiT  i'.ontinuilät  der  (lefässnetze  (z.  B.  der  After>chleimbaul 
bei  Darmentzündungen)  in  i'iuer  Beziehung  stehen.  Sie  haben  eine  zu-  und  ablei- 
tende Wirkung,  welche  je  nach  rmständen  nützen  oder  ihre  Anwendung  verbieten 
kann,  deren  S'aehtheile  jedoch  durch  reichliches  Naclibluti'ii  gemildert  werden.  Sie 
passen  zur  Beseitigung  einzelner  örtlicher  Zufälle,  sowie  bei  gewissrn  astbeniscbeii 
und  spcciUschen  Kntzünduiigeii,  bei  Kindern,  schwächlichen  I*er<ionen  u.  s.  w.  Oft 
schickt  man  ihnen  erst  einen  Aderlass  voraus.  —  Die  örtliche  Scarification 
durch  Einschnitte  ist  nur  bei  einigen  durch  starke  (leschwulsi  odi-r  varicöse  Venen- 
netze  ausgezeichneten  Entzündungen  anwendbar;  bei  den  Iirandigen  befördert  »\c 
dfii   Au*nust(  des  verdtirbeiien  Blutes  und  der  Jauche. 

\ n m.  2.  Ein  k ü b  1  e u des  Verfahr e n  iu  diätetisiber  imd  arzneiiicbor  Kohlende 
Hinsieht  ist  fast  bei  allm  Entzündungen  angezeigt.  Die  örtliche  Anwendung  der  Mittel. 
Kalt  e  in  Form  der  kalten  Wasserum<>cliläg(>.  der  Eislappen,  der  kältenden  Mischun- 
gen (Scbmuck<rr*sclien  Fomentationen)  und  der  Schnei*-  und  Eisblasen  ist  dagegen 
liri  aus  iniiereu  (rsacbrn  enlstandeni'U  Entzündungen  nicht  in  so  ausgedehntem 
.Maasse  anwfndbar,  als  z.  B.  bei  n-iuen  Verwundungen,  »schütterungcn.  Doch 
wird  die  Erfahrung  uml  eine  >cbärfere  Diagnose  mit  der  Zeit  noch  eine  ausgedehn- 
tere .\nwendung  möglich  machen.  —  Kühles  li  et  rank  und  ähnliche  Arzneien, 
wohin  besonders  die  Enndsitmen  und  Limonaden  gehören,  passen  bei  den  meisten 
Eotzünilungen.  Von  den  kühlenden  Salzen  zeichnen  »ich  der  Salpeter  {Kali 
nUricum),  ihm  zunächst  der  W  ürfeUalpcler  {Salrun  nilricum)  und  einige  an- 
dere MitteNalzc  'durch  eine  bendtselzende  Einwirkung  auf  die  llrrzbewegung  und 
Faserfftoiniildnng  im  Blute  aus.  wodurch  sie  gegen  reine  Entzündungen,  besonders 
in  den  früheren  Stadien,  nützlich  werden.  Mau  giebt  sie  in  möglichster  Verdün- 
nung   und   in   schleimigen   oiler  emulsiven  Vehikeln,    um  die  örtliche  Ueactiun  der 


Schleimhäute  {Magen<iclnnerz.  Durchfall,  NicreuenUündung)  zu  verhüten,  oder  auch 
als  Kühlpulver  im  «ieträiik  (Pulvis  ad  yolutn).  Die  mittlere  Dose  des  Salpeters  ist 
eine  halbe  Drachme  täglich,  dii«  der  übrigen  Salze  ist  reichlicher.  —  Ebenfalls  gc- 


rinden,  Weinstein,  Obsttrank«  und  Fruchtsäfte)  dienen  nebenbei  zur  Förderung  der 
Unterleibsausscheidungen,  durch  Leber  und  Nieren;  ihre  antiphlogistischen  Eigen- 
schaften  sind   aber  nur  massig,   und   bei  längerem  Gebrauche  störeu  sie  die  Ver- 
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Külilendc  (lauiing.     A(>ii!*!icr1u-Ii    nutzen    venliinntc    Kssigum:«chläge,    besonders    wu    ilio 
Mittel  bei  Knlzünilung  aus  vrnüsoii  Bluti^lockungon  oder  Ülulextnivaiiaten  honorging. 
Enttflnd.  Anni.    3.      Die    ableitenden,    bnulrei zend en    Mittel    geliuren    zu    den 

blcliungcu.kräftigsten  Millehi  bei  manchen  Arten  von  Kniziindungen ;  be{k4)nders  wo  «tidcbr 
von  gesturtfT  llautrunrliiui  entstunden  »ind,  Ferner  wo  die  Kx^udate  mehr  einen  }^i*^ 
rigen  Charakter  haben«  und  bei  den  »^chlricbenden  Kutzündungen.  lu  FälleD,  wv 
noeh  Hhilentziehuiigen  erforderiieb  sind,  nniss  man  letztere  immer  \oniuiischieken 
und  nie  durch  Üerivantia  ersetzen  wollen.  Uesonderü  kommen  von  Haiitreiz^o 
die  Vesicat(»re  in  liebranch,  deren  Serrrtion  durch  enveiclieodr  Salben  oder 
ein  geklopftes  kohlblatt  n.  dgi.  zu  unterhalten,  nicht  aber  durch  Blciinittel  (Mutter- 
pllatiter  u.  dgl.)  vorzeitig  zu  hennnen  ist.  Seltener  und  nur  bei  leiebtereD,  suprr- 
iiciellen  und  acuten  Entzündungen  sind  Senfleige  anwendbar.  Für  scbleickeudr 
rhriMiisrbe  Entzündungen  pai^sen  besonders  Pusteisalben  (Krolonöl,  Brecbwein- 
steinsalbe),  seltener  Vesicatoria  perpetua,  Seidelbast,  H>iarseil  und  Fontanell.  Bei 
der  Anwendung  dieser  Mittel,  besonders  in  acuten  Entzündungen,  hat  man  darauf 
zu  achten,  dass  sie  nicht  dem  Kranken  durch  heftigen  Sehmerz  und  Störung  des 
Schlafes  mehr  Naclilbeil  als  Hülfe  bringen;  ferner  dass  sie  nicht,  unzweckmäfitic 
angebracht,  tieschwüre  oder  brandigen  Decubitus  hinterlassen  oder  sonst  unange- 
nehme Complicationen  bewirken,  kräftig  ableitend,  zugleich  defibrinirend,  wirken 
die  Jimod'sclieii  S  c  h  r  o  p  f  p  u  m  p  e  n  ;  sie  beseiligi>n  oft  schnell  eine  beginnendi^ 
Kutzüudung. 
Erweich.  A  n  m.  4.     Die   v  r  w  e  i  c  h  e  n  d  e  n   und    verdünnenden   Mittel,    innerlirh 

Mittel,  sowohl  als  äusserlich  angewendet  (nnMhodiscbes  Wusser-  oder  Thee-Trinkcn,  Emul- 
sionen, Schleime,  Tisaneii.  —  Umschläge  von  Hafergrütze,  Leinmehl,  u.  s.  w.,  Fo- 
mentationen  mit  warmem  Wasser  oder  Decocten.  —  Salben  und  Linimente  ven^rhie- 
dener  Art,  Kinreibungeu  von  warmem  Gel,  lauwurme  «"»rtliche  oder  allgemeine  Bä- 
der. Waschungen,  klysiiere,  Einspritzungen,  Dämpfe  u.  s.  w.)  sind  liei  vielen  Ent- 
züiiduugeii  direcl  heilsam,  indem  sie  den  äusseren  Entzüudungsreiz  abstumpfen 
und  (als  einhüllende  Mittel)  einen  schützenden  Teberzug  gegen  äussere  Sehäd- 
lichkeiien,  Luft.  Secreta  u.  s.  w.  bilden.  An-^serdem  helfen  sie  wohl,  durch  Fia- 
driugeii  in  die  liaargefässe  und  Verdntmung  de^  Blutes,  die  enlzündliche  Stockung 
selbst  und  «lie  Spamnuig  der  ilewebe  auf  die  einfachste  Weise  losen ;  sie  fiirdeni 
in  vielen  Fällen  die  ortliche  Ausslossung  der  krankheilsproducte  nach  aussen  und 
bewirken  bei  parenchymatösen  Entzündungen  die  Schnn>lzung  der  plastischen  Ergüs^i^ 
(Matur.ition)  und  damit  deren  Wiederaufsanguug*oder  deren  schnellere  rmwandlung  in 
Eiter:  im  letzteren  Falle  uinl  bei  Sub>lau/verlu«len  beschleunigen  sie  (besondere 
eine  gleichförmige,  feuchte  Wärme)  auch  die  Ijranulatifm.  Im  Beginne  activer  Ent- 
zündungen und  bei  manchen  dyskrali.schen  (z.  B.  scrofulösen.  septischen)  passen  sie 
nicht ;  bei  anderen  sind  gewisse  Arten  derselben  schädlich  (z.  B.  feuchte  und  fetif 
Mittel  bei  gewissen  Hautrose.n). 
auflösende  A  n  ni.  5.     Die  r  e  s  o  l  v  i  r  e  n  d  e  n ,    z  e  r  I  h  e  i  1  e  n  d  e  n  Mittel  sind  von  der  an- 

Miitel.  tiphlogisii^chen  Therapie  ebenso  unzertrennlich,  als  Exsudation  von  Entzündung; 
ihre  Zahl  aber  gross  und  deren  Auswahl  nach  dem  verschiedenen  Charakter  der 
Entzündung  höchst  verschieden.  So  passt  das  Kalouiel  und  die  graue  Mercu- 
rial salbe  bei  reinen  Entzündungen,  Iheils  zur  Wiederanfsaugimg,  theils  zur  Ver- 
hütung der  librinösen  Ergüsse;  ersleres  in  schweren  Fällen  granweisc  alle  Stun- 
den, etwa  0,  8,  lOnial  hintereinander  gegeben,  wo  es  eine  eigenthümliche  Ausschei- 
dung im  Darmkanale  erzeugt.  Dagegen  passen  S a  1  m  i  a  k  und  die  A  n  t i  ni o  ni  a  l i  en 
öfters  bei  Entzündungen  der  Schleimhäute  und  solcher  (Irgane,  welche  (wie  die 
Lungen)  hauptsächlich  aus  Einstülpungen  der  Schleimhäute  bestehen,  Digitalis 
bei  denen  der  serösen  Hänie  u.  ».  w.  —  Bei  gequetschten,  erfrorenen  und  blul- 
nuterlaufenen  Theilen  ist  oft  Arnica  das  beste  Anliphlogisticum;  bei  rheumatisch- 
enlzündelen  Colchicum,  Ac(»nit  u.  <«.  w.,  in  anderen  Fällen  Jodkali.  Hier 
grenzt  die  resolvirendc  Heilmethode  an  die  speci fische  und  ist  wohl  noch  maii- 
ch«T   nützlichen  Erweiterung  fähig. 

Aeusserlich  dienen  bisweilen  als  Zertheiinngsmitlel  theils  die  Mercurial-  und 
Jodsulben,  theils  das  flüchtige  Liniment,  die  resolvirenden  kruuter,  manche  spiri- 
Inösc  W'aschungen  mit  scharfen  oder  ntherisch-öligen  Zusätzen,  das  Bepinseln  mit 
Jodtinciur ;  besonders  kräftig,  aber  enge  E  i  n  w  i  c  k  e  1  u  n  g  des  entzündeten  Theiles 
mittels  Binden  oder  Pflastern,  u.  s.  f. 
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&nni.6.   Vii*  den  auolxrrrndeu  MJtlpln  liakMi  nur  ilii-  Ali 
c>i)>-iuUiiiUagi>ü»durBpdturung,ind<^mäiflgrüidcri'Mtiigraptasti»clii;rSliiUii!i!iandtbcikrawlBMiU<l  { 
«nllrPTM.    Dun  diirnMi  Ificil"  dk  MlilclsaUr-  (hrsoniliTi  GlaubiTsalz  uiiil  Hirii<rai>li),l>« 
tlMila  Ür  säucTürbra  Abtaiirmlllrl  (hIf  Tmiioriiiili'n  und  WctRuifin).  Ilivil«  Rkliiusill, 
bkMrf  in  AbfiibrdiiMn,   such    w»lil  S«nnalalw«^rn  and  Wirnrr  Tränkcliin.     Sli> 
(•M«a  bnondcrii  Lei  Hirn-  und  Hanli^ntirlndiiiigcn ,   h«i  Mlii.-rnibrl<'ii.   i.  S.  gitUti- 
■dm.   «rrofutö^rn    und  nhiilirliPii  ludlvidui'n ,    «Ind  iiim  Tliril  <iognr  l>ci  ll.iriiiriil- 
lOiHlHnepn  nid»  tu  Tcnni'i<l''ii .  U-i  Krii'<ii'uiiiii<iliMiK<'ii  .'iIut  iu  drr  Ri^«'! 
iBrJrf-    —    .^us^ierdi-iii   diiwu    -h-  .i|-  Li  ,  n  p  r  .1 1.  .i   /m   iLiiliwondigi-u  Erlmtlung 
d(T  I.HIiMÜlTnuug,  dtdrrii  itir-i-  im  lii   ilnnli  l,li-iiii<    m  ii^ulcn  iel.  ' 

EiKCUlUtliP    din|iliiir.li..  Im     M  i  r  1  .■  t    |i.i-.  ■,  ^iim  .-Ji-n  .    nn  di<^  Hitulilhion- 

drrUNt    ihIit   Di-.ii.iaiit.ili t lli^ii     ilii'   .iirliili.-   t.riKuiiiliiiig^ui«!!  isl    (wir  lid    | 

Ikwa.  F-taulliPincii),  i>drr  h"  ~ii'  ihiiiti'  Ihiiiir  ddriii  Alilriiung  frei  niaclil  fnio  lioi 
Biforriimi   nnd  Blicumniniiini),     Ein    rliapl...ti-hsi;ln'i ,    glcichKraiigc    Ilaiillliiltieki-it    I 
■atcrinliradi-t  Bppnini  über  in  hri  »11«]  Enitiindiingm  «ngnirigi. 

Von  dm  d i i< rclis i'ÜPii  Hitlrln  fürdrni  die  mclilirbun  virdfinnrndi^n.  j 
»tntrUetirn,  süi-scn,  nuch  mihi  saltigrn  Grlräiikr  (bc«<iiidpn  Srllpnossrr),  in  tpn-  r 
IHM)  Slidirn  dir  F.nUiindung  fInriinlisiiiuU'runBru .  iluri'b  wcli'bc  dir  .Sussclii'idunif •  1 
4»r  na^psau^cn  Kran kbrilsprudn ein  vnr  ticb  fichr. 

§.  38. 

III.   In  eymiiloinaliscber   llinsicht   slelll   sieb  bei  Enl2Ün-^! 
ihing«n  beäuudi'ni  oft  dif^  Auironleniiig.   im  Scbmerz  ah  baupt-"' 
sidiUcbste  Iteschwerde  des  Kranken,  oder  andere  Nerven eymplüme, 
wie  Judicn.  Ilusleiircix,  llcnkloplen.  lliirubc,  zu  beseitigen.   Ujentii 
jicni  die  bertlbigend<?  UvilmcIlioOc,   namenüicli  beuukt  inan 
dazu  hSulig  die  NarutUcn,   iiideni  mau  den  erweichenden  UinschlsT 
gen  die  üb.  hyoscyami,  cicutae,  belhdonTiae  u.  s.  n.,   den  ISalben 
da»  0|iiiitii  (id'ir  das  Laiidantiui  zusetzt,  MobHko|iraljkot-Jiungen  ein- 
spritzl   u.  dgl.  m.     Audi    giebt   man    innerlich  eu   dicBem   Zwecke 
Opiale,  Hnriiliium,  Kirar.ldorbcerwasser,  Di^nUlis,  Laducariiim,  Bil- 
eeukraut  11.  <lgl.,  oder  lässl  Chlorororm  einathmen.     Dieses  VcrFah- 
reii   ist   aber  oli  schädlich,   indem  es   leicht  den  riebtigeren  Weg, 
durch   ciuc   krültijio  Aiiliphlogosc  und  Alilcilung  Hube   zu  sdialTcu, 
TcrfeJiicD  Irisst,  ein  uiisidiervs  und  abergläubisches  Handeln  einlei- 
tet, Ko|)rcoiiges(ionen  und  nerTüse  Keizbarkeit  steigert  u. 
Das  diätetisch-bcrubigende  Verrnhreii:    Rubc  des  Geistes  und  Kör-  ' 
pars,  Ouitkelheit,  Krdihni^,  jmsseiide  Lagerung  des  kranken  Theiics, 
lind  darüber  nie  £u  versäumen. 

Wo  aber  trotzdem  und  nach  liuilänglicber  Aiilipldugose  nocli 
fortdauernd  Schmerz,  gesleigi-rle  Empfindlichkeit,  Unruhe,  Angst, 
' Sdtlaflosigkeit  u.  s,  w.  besteht,  da  dient  vor  AUem  das  Morjdiiuni 
(tu  '/■<><  V"  bis  Vt  Grnn),  das  Upium  oder  dessen  Eilrant  zu  '/< 
oder  'ji  Grau  in  wiederhollen  Galten.  Mau  beubarble  g<-naii  den 
Erfolg  der  ersten  Caben ,  ob  ttie  Erleichterung  und  allgemeine  Be- 
ndiigung  ücbalTen,  den  Schmerz  liiidcrn  mid  die  llauL  weicher  ma- 
dini,  aiid  richte  lüemacb  d:is  weitere  Verfahren  ein. 

Von   imderen  Nebensymplomcn   ist  btisonders  die  Sliihlv 
BtopTung  zu  beachten  und  theils  durch  erweichende  Klyslicrc  (von 
«armem  Wasser,   llarer-  udcr  Leinsamenschlcim,  mit  ZuüiUzcii  von 
Od,  ilurker,  Snlz).    tlieils  durch  die  oben  erwähulen  küblendercti 
AltBJhrmiUd  (^.  37.  Antn.  ti}  zu  besfiiligen. 


MiBbniiiUrl '( 
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Syinptomat.         Dcr  bisweilen  vorkommenden  Harnverhaltung  begegnet  man 

Behandlung  ^Ijjp^j^   erweichende  Umschläge  nnd   Salben  auf  die    Scbamgegend, 

der  otzQn  -jj^^^,.]^^]!  (|urch   Oelemulsioneu   und  schleimige  Mittel.    Bei   lauger 

Dauer,   starker  AnfCilIung  der  Blase  und  heftigem  Schmerz   in  der 

Blasengogend  wird  wohl  auch  die  Anwendung  des  Katheters  nöthig. 

§.  39. 

spfiiercs  ^'ach    volleudcler    Ablagerung    der    Entzündungspro- 

Verfahren,  ^y^j^^j  tritt  zuuächst  die  Anzeige  ein,  dieselben  zu  schmelzen  und 
so  zur  Wiederaufsaugung  oder  zur  dircctcn  Ausstossung  nach  aussen 
zu  bringen,  sofern  dies  nicht  durch  die  Naturheilung  selbst,  bei 
einem  zweckmässigen  diätetisch  -  exspcctalivcn  Verhalten,  geschieht. 
Dieser  Aufgabe  entsprechen  vorzugsweise  die  schon  erwähnten  er- 
weichenden und  auflösenden  3Iittel  (§.  37,  Anm.  4  u.  5);  vor 
Allem  ist  hier  die  feuchte  Wärme,  innerlich  und  äusserlich,  in 
mannichfachsten  Formen  anwendbar,  z.  ß.  reichliches  Trinken  von 
heissem  Wasser,  Thceaufgussc  u.  s.  w.,  lauwarme  Ortliche  oder  all- 
gemeine Bäder,  Breiumschläge  von  Leinmebl,  Ilafergrulze  u.  s.  w.. 
oder  als  Fomenlationen  von  warmem  Wasser  und  erweichenden 
Decocten,  auch  in  Form  der  Priesnitzschen  Lappen  (welche  in  kal- 
tes Wasser  getaucht,  massig  ausgerungen,  dicht  um  die  leidende 
Stelle  gelegt  und  mit  warmen  Tüchern  überdeckt  werden,  bis  sie 
^luf  der  Haut  erwarmen).  Ferner  dienen  dazu  bisweilen  fette  Ein- 
reibungen (von  warmem  Baumöl,  Bilsenkrautöl,  Wachssalben  u.  s.  w.), 
nach  Befinden  auch  fetle  Verbände  (z.  B.  ßutterpflaster,  Aufbinden 
von  Speckscheiben)  und  wärmende,  die  Haut  nicht  sehr  reizende 
Pflaster  (z.  B.  das  Schierlings-,  Bilsenkraut-  oder  BelladonnapQaster, 
das  Empl.  matris  fuscum,  saponatum,  stomacliicum,  meliloti  u.  dgl.)» 
Als  kräftigere  Besolventia  kommen,  je  nach  ihren  besonderen  Indi- 
cationen,  zur  Anwendung  bald  Salmiak  und  andere  Mittelsalze,  bald 
Antimonialien  und  Mercuriahen,  bald  Jodkali,  bald  scharfe  und  scharf- 
narkotische Mittel,  wie  Arnica,  Senega,  Scilla,  Digitalis,  Cicuta,  Aco- 
nit u.  s.  w. ;  oder  methodische  Curen  dieser  Art,  wie  Entziehungscur, 
Zittmann'sche ,  Bust*sche  Methode,  auflösende  Mineralwassercuren, 
Thermalbäder  u.  dgl.  m. ;  äusserlich  die  verschiedenen  Mercurial- 
und  Jodsalben,  die  flüchtigen  Linimente,  das  Ung.  digitalis,  oder 
Waschungen  mit  derartigen  Mitteln,  Fomentationen  mit  Auflösungen 
des  Salmiak's  oder  essigsauren  Ammon*s,  des  Brechweinsteins  oder 
Sublimats,  des  Bleizuckers  und  andere  Mittel. 

Die  Ablösung  und  Ausstossung  der  zerflossenen  Entzün- 
dungsproducte  wird  tlieils  direct  auf  mechanischem  Wege  zu  för- 
dern seyn  (z.  B.  durch  Einspritzungen,  Dämpfe,  chirurgische  Mittel), 
theils  in  manchen  Fällen  durch  geeignete  innere,  ausleerende  Mitlei 
(z.  B.  expectorirende ,  brechenerregende,  abführende),  wobei  man 
jedoch  sich  vor  einer  neuen  oder  stärkeren  Beizung  des  kranken 
Organs  in  Acht  nehmen  muss. 

Bei  inneren  Eiterungen  und  Verschwärungen  bleibt 
dem  Arzt  oft  nichts  anders  übrig,  .als  durch  zweckmässigen •  Ge- 
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irsucti  Etärk«mler  Millel,  namentlich  ihr  Cliinnriii(ic ,  um)  einer  spaiorpi 
weckffläseigcn  Diäl,  die  Krälte  (ind  die  Blulmiscliung  niifVerbt  jm  '*''"''"' 
iall«n.    Gute  Uießste  leistet  liisweilen  das  Selterwasser  oder  Kalk-  "  *"*"' 

rasscr  mit  IDilcli,  oder  die  Milchcur  selbst,  liolasmisdie  MiEtel,  wie  ^M 

Ifrrba,  werden  gegen  innere  Verscliwürtnigen  wenig  mehr  bentitzl.  ^| 

Vo    freiwiliige    Eiteraitsscbnidiing   nacli   aussen    errolgl,    ist   diese  -^M 

nüs&rg   zu   Türdern,    ohne  die  Eiterbildung  allzusehr  zn   steigern:  H 

einigende  Einspritzungen  und  iJrllicliG  ßäder  sind   hier  besomh'rs  H 

ricblig.     Innere  Eileransammlungen   lassen  sirh  selten  deutlich  ge-  H 

lug  auRinden,  um  die  Enllecrung  durch  Einsliehc  zu  wagen,  welche  H 

ueb   oft  nur  von   zweirclhallem  Erfolg  ist:   jedenfalls  milss  ()at)ei  H 

las  Eindrin^rn  der  Luft  in  die  PunclioOB wunde  vermieden  werden.  H 

—  Die  Vernarhnn^  der  durch  Eiterung  und  Vurschwärung  zerstfir-  ^M 

en  Gewelie   ist  nach  den  allgemeinen  und  cliirurgischvn  Regeln  zu  ^H 

leRrdern.  ^H 

Bd  innerem  Brand   sucht   man  vor  Allem  der  Brandjauche  ^M 

lineo  Ablluss  lu  verschaiTen  und  die  nehrutisirten  Gewebe  und  £\-  ^M 

ud»U  auf  mecbimisrlic  Weise,  oder  durch  Abspühmg,  Erweichung,  ^t 

AlfligenfäHa   auch    durch  EnÜeerung^mitlel   (z.  B.   Brechmittel  bei  ^| 

irail^igen  Brünnen}  zu   enll'erncn.     IVäclistdem  ist  hier  gewOhnlirii  ^M 

In  rcstaurirendi-s,  stürkendes,  antiseplisches  Verfnliren  nQtliig,  um  ^M 

|te  Blutmischuni;  und  den  Kränczusland ,    soweit  mOglich,  aurrectil  ■ 

ni  halten:   wozu  P'lcischbrühen ,  Weine,   Chinadecocte,   auch  wohl  H 

lanplier,  Arnicn  und  andere  ütlierisch  -  6lige  Jdiltel  passen  können.  H 

Aiim.     Ilim-   lii^licr  gcgFhFncn   allgrmnincn  Rcgvln  der  B>^b«nlUll^g  ([csliiaiii  ^M 

tun.  Je  nnrli  rl.'iii  licsiinrirren  lllurakicriler  Entiilniliingi'n.  iiunimclitacbi-,  lumTlicit  ^M 

kh'in  nn?i-rlrn(M.>  M»difle»iioiiMi.     Bri  fr-lir  aciUcn  und  durch  ihre  Krankheiu-  ^1 

n.i.lioii-  ti'liiliiUrlirii  F.niianiliineni  lt..  U.  Crnup.  HirncnUiUi4iuiK|  lind  HüUintiic-  ^H 

liii--.    Ii.'' i'.-ii    iiMil  Hilf  idiiitru   liLMicil.-ii   fli-ii-hii'ili^.  aDtuw«lu]>'u.     U"!  chru-  ^H 

I    -  '  h  '       I         "<i'iiii'<'ij    Infi    .li<     .iil^.'iii.'iri.'    .ii>ii|ili1i>giMi«dic  Aeüaodluug   (urüt:k  ^H 

i<-''>|Mi-iri   iimi'iiK-iiiiirir  rri/tiLiliIrrDdn  Uiil  rin;  dn  ciii«eer  ^H 

}..■■-■  i[i  --1 Tl. Ulk.  >:•■ i,-.-.,fi..\  Linii  liiiT  dii-Frtkble  iln«  lapgea Brhanit-  ^M 

lliiiM   KTiitihli'u.      Aii'-K-nlrm    jiiiSüI    hlT    rill  i'iDilHif»,  krallig  ooi   anluilr^nri  abln-  ^H 

taüc*  Verfalurn  und  iimiriith  In  der  Regel  dir  mlldcnu  nuolfenlia.    Zuriickbkt-  ^H 

Rarff  Verbüriuiigrii   rirliiiig«»  utt  tteniiiiup  Zeit  fuiiiustuvad«  kriifltie  Zfr-  ^M 

IbeOnngtinillcl  (t.  D.  kalli'  und  liri^e  Dnuchcn,  PSaslenHiiwlckrlunien,  EinreRnngrn  ^| 

bSie  painirrn  und  gnngranrisen  EniifJiulangRn  terlrngFn  die  nniiphlnglsiU  ^M 

■ad  erwtrii'bi'ndr  Bvbandliing  nur  in  gcringnn  Gradu,.  den  Qurcktiilbergebraiidi  ^H 

sie.     Die  »pFci fliehen  EnUäiidimgen  leriangen  »uuri  der  gcbürigen,  mci-  ^H 

nm'  nirlit  -ihr  klüftig  ao^iiinihrendeti  Aiilipbl'>K<>«$  die  Bnhandluiig  der  ihneü  »i  ^U 

l.r,!"!'    h'.'"rl''ii   liMknuieii;    die   eon trnsii r1  Ivo  und  leeundliren   die  Sv-  ^M 

1^  .1  I  "!'      i   -   I  I    ii.ii'.'ii  Leideni)  uud  krädige  ALIriliiu^;  jedes  pnlidnriric  (ienelj i-  ^H 

I'         .11     'I        i<'-i>nd«rcn  Eigentiifiinlivblwiieii  lieliindclt  >e)n.   Eilldemiscbe  und  ^M 

'"    I      I   --<    iiiiiLTii  Manches  in  dem  Ikilplane  .-ili.  H 

'      '                           .1..    IMifindluog  diT  Eiirtilndiingi'n  nirtil ,     lui     i'^   ili'nl  It«lb-  ^1 

ciilM  lieknnnlcn  l,ei*li'tiu  :vd  .itl.'  I.illr,   -..iuIplti  eiu  ^H 

'    h    i-r      So   eintarh   «ieh   dm'  I<<l'iiii  <-iiii  i   t:,\i t<mn  In  ^M 

'"11,  Htulslorknng  iiRdAiiisi  l]"ii/iii>f:,  lui.i  -..  Irnbl  der  ^M 

Y_                                    ..!>.  11  ll.'liandlun«  «icli   in  der  \tilMri.iii.!i'il><i^>'  \-:n  IMnrcnl-  ^M 

tii'liiiii^  .Milniiiiib'i  S<  )'iii>''iiing  lind  WiederuiiMrliridiing  iii'^niiiiiirniuriisAi'n  feheinl :  ^M 

M  BMOiiliJibrh  wird  dietCrseMfl  in  der  Ausfilhruiig,    l'nd  Duebbierin,  wkabernll,  H 

Rfl  >lct  die  Eiiuandiing  ni«  jsi  lirhild  der  Übrigen  Kranktieilcn.  ^H 
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§.    40. 


§.40. 


Narli- 


Auch  in  der  Genesungs-Periode  handelt  es  sieh  haupt- 
i.ehaiuiiuiigg.-^.||jjg|j  QQßj,  ynn  Fortschaffung  der  Krankheilsproducte,  nächstdem 
iicr  '»'^»n<>ym  Verhütung  von  Ruckfallen  oder  spateren  nachtlieiligen  Umbil- 
dungen des  Entzündungsherdes.  —  Die  stärkenden  Mittel  (mit  , 
Ausnahme  der  diätetischen)  sind  daher  bei  den  meisten  Entzön-  I 
dungskrankheiten  verhällnissmässig  spät  und  mit  grosser  Vorsidit, 
oft  gar  nicht  in  Anwendung  zu  bringen.  Doch  hat  dies  Ausnah- 
men da,  wo  endemische  oder  epidemische  Verhältnisse,  oder  die 
starken  Säfleverluste,  Eitonmg  oder  Brand,  zeitig  eine  der  entzünd- 
lichen Dyskrasie  und  Spannung  entgegengesetzte  Blutmischung  und 
ErschJafTung  hervorriefen  und  besonders  die  Chinarinde  nicht  selten 
nüthig  machen.  Auch  ist  es  bisweilen  möglich,  durdi  äusserlicbe, 
direct  auf  die  erweiterten  Haargefasse  wirkende  Behandlung  (beson- 
ders durch  Compression  oder  metallische  Adstringentien,  Hollensteio, 
Kupfervitriol,  und  andere  Mclallsalze)  die  Reconvalescenz  abzukürzen. 
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B  I  n  t  n  n  g. 

§.   4!. 

Eine  Dlulung  (Haemorrliagia)  liridel  sla(t,  wi^nn  wirblkties,  ^ 
Uttlkfirperlialtiges  Blut  (nicht  )>Ioa  hliiirarbigcs  Plüsnia)  aus  der  ' 
HAUe  dcB  Ge^BBsjRtenis  austrill.  Dies  geschieht  lirhon  bei  luaii- 
cbes  gesunden  Vurgätigoti  (Mensli'iiatton,  Lochien).  Das  krankhafte 
Aaatniten  von  ßhit  {Extravitfalio)  erfolgt  in  der  Regel  aas  Itaarge- 
Onca  [Baemorrhagia  eafiiUirit),  ecllciiur  aus  Gefässsläraindien 
{B-  V9»<«tttrit),  am  seltensten  aus  den  Centiis  (z.  B.  hei  Beratung 
des  Hertens  oder  der  Aorta). 

Jede  Blutung  beruht  auf  einer  ZuGammenhaD{;streDiiung 
dar  GeTässwandungeii,  da  diese  bekanntlich  im  Normalzustand 
eine   illenlhalbcn    ^'csclilussenc   Höhle   bild.en.     Doch   unterscheidet 
man  nK  Rcchl,  ans  jiraktischen  Grüuden,  die  nächste  Ursache  die- 
ser Zoannmeiihangsli-fonung ,   ob  diesellje  eine  Verwundung,   d.  ta.   < 
eine  gevrallsamc  Verletzung  von  aussen  her  ist  {H.  Iravmaliea,  ff.  i 
iiatretin),    oder  eine  freiwillige  krankhafte  ErGITnung  der  Ge- 
(H.  sponlanea).    Letztere  heruhl  entweder  auf   einer  Ber-  "1 
(Zcrreissung)    der  Geirisse   (//.  ytr  rhexm) ,   besonders  iO'  I 
einer  mürben  oder  brüchigen  BeschafTenheil  derselben,  daher  J 
lÜicb  des  allieroniatii'jen  Proccsses  der  Arterien,  oder  in  FoI(^ 
lieblicher  BlutanhäulVing   in   denselben.     Oder  sie  beruht  aii| 
Zerfressnng  der  Geßgswände  durch  ttenaclibarle  VerGChni. 

(II.  per   tliabrosin).     Uiler   endlich    auf  einer   einfacheren^ 

elznng  der  llaargelasswänddicn .    wie   man    sie   schon  bei 

III  Katarrhen   und   bri  der  MensU-iialblntung  nach  Abwerfen 

ithelialdecken  eintreten  sieht,  und  welche  sehr  oft,  thviU  im 

Slascn  und  EnUündungi'ii,  Iheils  bei  zersetzter,  faser- 

ler  Blutmischung,  lu  Blutungen  fOhrl,   da  in   beider    "'" 

Wandungen  der  Ilaargcßsse  bald  erweicht  werden  {H.  ptt 

letin  der  älteren  Patliolugcn). 

Aut  killen-  Wcitr  i-riulgl  Hnlirtcliciiilirli  niirli  die  ßlnlutig  Mi«  fr 

_  H-  iinil  EiiliünduiiKsnächtii ,    wiiclirriLdciii  HiMnii  Fldäili  ii.  i, 

I  Sta  wirc  die  rinii|e  An,   bei  »clcbcr  die  Slere  AoiHÜime  r'uKtr  Bluluog  aus  s 

•adcn  i]ii«'rt('lt(en  (wiiil  nragi>l>itdvt>*D]  GflEBU-brn  (ilin  aogoinmnti?  ff.  ptr  oh^b 
M*<ii)  nllrntalli  atallinn  wirr.    Srhr  häullc  flndm  iintOrlifli  )jlnehi<-i(i||  SchitiA 
I  und  niTumug,   udw  dicsr  und  Zrifretnin«  «.  ».  w.  «lutl  imd  (ii-licn 
4  bei  i'JDcr  und  dcnctli«ii  Bliilii>i|. 
AiMu.  '1.     <'.a|iill«r-BIulun|   iiud  KiiIciIiuIitiin  tinJ  niili'.'  uiit  cinsiidrr 

I         i.in-tungen   brjleilcn   taii   jcl-    (i-.Ii-i.i.-ihIim'  Stnsc  und  EiiUniidiinU 

■r'lif  tu  di'fi'ii  Wr»i'ii,    il.i--    "'III    -!■    III  MJniKchcr  Hiinichl  nlctjf 

.'IjfH.     Sa    llndrl    sirlj    iiriir<  K' l>i  i    l'i'i    <  ;i|||l!iirrn  Bluliiagrn 

■   -  tuodil,  nba*  bfn-'iid.i"  l-..'.  lirci   ,11  luiili'ii.  —  Wriin  (bvr Bi 

.  I .■iciaiduT  und  «twi  glfuhKii.7.-i  i   Mmib-   .-rguMtn  *iid, 

I,  >lilK.'  Aii.xbwitiune   (dn,   büni».  rU(igi*f 'm  fe 

iK'^pii  irr  tu  Uninilv  lirgriLitrii  K<'<r]>i'M>i'ti-liiim<nbci<    (■.  R.  liibeM 

"rl.uMxhiT  niiiUliisrbiinf),    aU    Wrgi-ii    iliriT.    Illi'ill   iinxflflflltcriir 
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§.  42. 

Sitz  der  L)er  Sitz,  die  Oiiclle  der  Blutungen  ist  besonders  in  blutret- 

iJiiiiiiiiifc».  ^jj^,,j  y„^|  zarten  Gebilden,  daher  am  häufigsten  in  den  Schleimhäu- 
ten, in  der  Lui>ge,  dem  Ulenis  u.  s.  w.;  doch  kommen  Blutergüsse 
in  allen  gcfösserührenden  Körpertheilen  vor.  —  Je  nach  dem  Ort, 
wohin  das  ausgetretene  Blut  (das  Extravasat)  gelangt,   unterscheidet 
Innere unii mau  sie  iu  innere  Blutungen,   wo   das  Blut  in  inneren  HohleD 
liiisseieBiuQder  im  Zellgewebe  verweilt  (im  letzteren  Falle  Sugillationen 
^""^'     oder  Ecchymosen  genannt),  und  in  äussere  Blutungen,  wo- 
bei das  Blut  nach  aussen  hin  aus  dem  Korper  entleert  wird.   Letz- 
tere nennt  man,  je  nach  der  verschiedenen  Menge  des  Blutes  und 
dem  vei*schiedenen  Grade  der  Heftigkeit  des  Ausflusses,  bald  Blat- 
tröpfeln   {Stillicidium   sanguitm,   Ilaemostaxis) ^    bald    eigent- 
lichen Blutriuss  {Profluvium  sanguinis),  bald  endUcli  bei  grosser 
Helligkeit  Blutsturz  {Uaemorrhagia  gravis). 

Anm.  Die  inneren  IMutnngen  crgie^ssen  sich  bald  in  die  Hulilen  dn 
Körpers  {Ifaemorrhagiae  ocruUae)^  wo  sie  dann  bei  lirdeulendcr  Menge  die  inoerM 
Verhhiiungen  veranlassen,  huld  in  das  (iewehc  der Tlieile  (parenckymatuse  oder 
interstitielle  Blutungen):  letztere  bilden  theils  BlulinÜllrdtiunen  im  Zdlfc- 
webe,  z.  1).  die  Blut  unter  lau  fung  der  Hunt  und  Scbleiiniiaut  {SugiUaiiol,  iro- 
hin  aueh  die  Pelesclien  und  Striemen  gehören,  theils  dureh  Verdnlngung  der  UM-  , 
liegenden  Gewebe  Blntliühlen  und  Blutsfieke,  wio  die  Blutblasen  der  Epidermis,  die 
Blutgeschwulst  {llaematoma)  der  Kopfliaute  u.  s.  w.  —  Ins  Gewebe  innerer  edkr 
Organe  austretende  Blutungen  erhalten,  weil  sie  häufig  Ursache  des  ScblagDusses 
sindf  von  den  Anatomen  den  unpassenden  Namen  Apoplexien,  welche  wieder, 
gleich  den  anderen  Blutungen,  in  capilläre  oder  vasculäre,  in  intcrstitieUe  oder  (so- 
bald sie  durch  Zerreissung  Hohlen  l*ilden)  hämorrhagische  unterschieden  werden. 

§.  43. 

Vorboten  Die  Blutungcu  kundigen  sich  zuweilen,  doch  selten,  durch  Vor* 

deruiumng.))oten  {Molimina  haemorrhagica)  an.  Dahin  geboren:  allgemeine 
Unruhe,  lebhaftes  Klopfen  des  Herzens  und  der  Arterien,  und  Ge- 
rolde einer  von  innen  heraufsteigenden  Warme,  oder  von  Prickeln, 
Klopfen ,  Drücken  u.  s.  w.  in  dein  bedrohten  Organe.  Im  Uebrigen 
sind  die  Symptome  der  äusseren  und  inneren  Blutungen  sehr 
verschieden. 

§.  44. 

syinpioinc  Zur  Dlaguose  der  äusseren  Blutllösse  und  ihres  Ursprungs 

der  Ausser.  (]icnt  das  ausgeleerte  Blut  selbst,    seine  BeschafTenheit  und  Beimi- 

Biuiung.  sciiungen,  die  OefTnung  des  Körpers,  aus  welcher  es  kam,  und  die 
damit  verbundene  Funclionstörung  eines  oder  des  anderen  inneren 
Organes.  Bisweilen  ist  die  physikalische  Untersuchung  anwendbar, 
z.  B.  bei  Lungenblutungen.  Diese  Momente  bestimmen  nur  in  ihrer 
Gesammtheit  und  Verbindung  die  Diagnose  des  einzelnen  Falles« 
und  deshalb  ist  die  Erkenntniss  der  wahren  Quelle  des  BluÜlusBea 
nicht  immer  leicht,  z.  B.  die  Unterscheidung  des  Blutflusses  aus 
den  Lungen  von  dem  aus  Kehlkopf  oder  Luftröhre. 

Anm.     Das  entleerte  Blut  ist  zuweilen    hochroth  und  stammt  dann  entwe- 
der  aus  Arterien  oder  ist  vor  seiner  Entleerung  von  atmosphärischer  Luft  geruthct 
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«■  45. 


Die   inneren   Blutungen   erkennt  man,   wenn  sie  reiclilicb  Swiom« 
sin«),  »n  dem  plAtillcLen  bedeutenden  Erkrankeo,  bisweilen  mit  dem ''y'! '"""*' 
GeTuiile,  als  sey  etwas  im  KOiiiei*  zerrissen  oder  ergossen,  und  aus  Ueu        ""^' 
bintutrelenden  S vmi>lomen  der  V e r bl  m u n g :  SchwäcliegeKib!,  Angst, 
Schwindel,  Scbwarzweiden  vor  den  Augen,  Ohrensausen,  Olinmach- 
ien    (besonders   bei   aiirrechler  Köqierlialtung),   dazu   leicbenballc 
Blisse  und  Verrallcn   des  Gesichtes,    bleiche   Lippen,    spitze  Hase, 
'  ^anzlogc  Augen,  Wadisfarbc  des  Körpers,   Kälte  der  Extremitäten, 
^'ullu  Schweisse,  Gähnen,  Seurzen,  Uebelkeit,  Scliludisen,  unregd- 
Ufesiger,  immer  scUwächcr  und  Trequenter  werdender  Puls,  Zuckun- 
gen,  Delirien  u.  d^l.     In   anderen  Fällen  bewirkt  eine  innere  Illu- 
lung    Zeichen    von  Druck    und    Lähmung   des   berallenen   Organes 
(Scblagflüsse).   Andere  macheu  sich  nur  durch  die  atlmälig  ein- 
tretende Blulwüssrigkei  t  oder  durdi  »ecundäre,  namentlich  cnl- 
lOndliche,  Sli'irnngcn  des  belroITencn  Organes  kund. 

\iirn,  I>i('  rfii'ii  gcäcliitilcrii'ii  Syriipluini  dtr  iunerca  Vurljlalung  üiidra  fkb 
■Htli  bri  undmii  inneren  Ziiii^tA'iiiigrii  lind  Auflrplungcn,  so  v\e  bei  irbr  brdcn- 
^ndra  iuiirrai  niiitfln-xFn  iii  uliiilii'bcr  Weise  äa.  Sis  künnvn  gbrr  audi  hm  nii 
■leb  nnkrdirulrndcri'n  Htiiiungi-n  Jurcb  Stbrerli  oder  ncrtüse  HeiiWIiril  lii^rt'irgc- 
refi'o  i*i>ni™. 

§.   -1Ü. 
Da  die  von  äusseren  meibauisdieri  Verletzungen  lierrölir«fHien  nciiv.-  um 
(gewaltsamen  oder  traumatiscUen)  Blutungen  liauptsädilicb >'"^'''*' '"' 
in  der  Chirurgie  bdiiinddl  werden ,   so  bleiben  für  die  innere  KJi-     """'■ 
Dtk    die    von    kraiikbalten    Uedinguiigen    ausgebenden    Treiwitii- 
g«D  oder  spontanen  Blniriüsse   innerer  Oi^ane  zu  betrachten 
Obrig.     Diese  sind  aber,  abgesehen  von  den  durch  Zerreissung  und 
Zerfressung  der  Urgane  cnlstandeuen,  gewöhnlich  Folgen  von  capiU 
Üreu  Bhitanhäurungen  und  Stasen;  und  daher  ist  die  Tfir  die  Con->, 

SesUnnen  eingofülirle  Eintheiluug  in  acttve  und  passive  auch  FHT 
le  Blutungen  von  praktischem  Werth.  weil  die  Behandlung  baupt^ 
sidilich  get;en  den  die  Blutung  unterhaltenden  Kreislaurszustand  gflMJ 
ridilet  werden  muas. 
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Active  und         Dic  Zeichen  des   activen  Blut  Flusses  sind:   stärkere   und 
P^**i'^*'*"' lebhaftere  Herzbewegung,  frequcnter,  starker,  voller  (bisweilen  un- 
gleicher, aussetzender,  doppeltschlagcnder)  Puls,  Sclimerzen,  An- 


tun(r. 


Schwellung,  Spannung  und  andere  ileactionen  des  Organs,  hoch- 
rothe,  raserstoffreichc  BeschafTenheit  des  entleerten  Blutes,  erleich- 
ternde oder  den  Puls  hebende  Wirkung  des  Blutverlustes. 

Die  Zeichen  des  passiven  Blutflusses  sind:  schwache 
Ilerzthüügkeit,  allgemeine  Scldaillieit  und  Muskelschwäche,  schwacher, 
frequenter  Puls,  der  unter  dem  Blutflussc  an  diesen  Eigenscbafteu 
zunimmt;  ErschlaiTung  und  dunkle  Färbung  des  blutenden  Organes, 
fehlende  Reaction  oder  massigere  Gefühle  von  Schwere  und  Druck 
in  demselben;  schwärzliche,  aufgelöste,  dunnilössige ,  niclitgerin- 
nende,  Beschaifenheit  des  ausgeleerten  Blutes;  erschöpfende  und 
schwer  zu  stillende  Natur  des  Blutflusses. 

Ami).  1.  Die  merhanisc  he  Cniigeslion  und  Stase  ffibrl  ebenfaUi*,  und  Ter» 
liultnissiiiäüssif;  häufig,  unter  activcm  <tder  passivem  Charakter,  zu  Blutungen,  z.  B. 
Iici  Herzkranken.  Ihre  Kennzeichen  ergehen  sirli  aus  dem  Fniheren  (§.  22,  Aniu.)- 
Ehenso  kommt  eine  durch  luftleeren  Raum  hedingte  Hanion'hagie  {H.  a  vacuo)  vor. 
z.  0.  innerhalh  der  Schädelhühle  hei  Hirni>chwund.  Durch  veriniudcricn  Luftdruck 
entstehen  Bhitungen  iiei  Alpenreisenden  und  (epidemisch)  hei  niederem  ßarüinctersland. 
KrampfYi.tn«.'  A ii in.  2.  Ein  sogenajinter  krampfhafter  (nervöser  oder  eretkisli* 
Dluiun;;.  scher)  Charakter,  welchen  man  gewissen  Blutungen  zuschreibt,  besteht  in  einer 
sich  äussernden  grösseren  Reizbarkeit  (Reflex-Erregharkeit)  des  Tatienten,  und  hängt 
ah :  entweder  von  der  Erregbarkeit  des  befallenen  ()rg:u1e^  (z.  B.  der  Luftwege),  oder 
von  ilem  augenblicklichen  körperlichen  oder  geistigen  Zustande  (z.  B.  Melrurrhagien 
nach  Entbindungen,  bei  bedeutender  Aniiinie,  bei  v«inius*gegangenem  Scbrec-k),  oder 
von  der  habituellen  KöqierbeschalTenheit  (z.  B.  bei  Hysterischen,  bei  nervösen  Cfln- 
stitulionen).  Er  giebt  sieh  durch  allgemeine  Nenenzufälle  (als  fluchtige  Hitze  und 
Kalte,  Schauer,  Angst,  krampfliafleii  Puls  und  Harn,  Zuckungen,  Gähnen  u.  s.  w.) 
und  örtliche  Beactionen  (z.  B.  häufigen  krampfhaften  Hu>teii  bei  Lungenblutung)  kund. 

§.  47. 

rrsnchun  Als  cntfemte  Ursachen  von  Blutergüssen  treten  sehr  ver- 

dorBiuiunir.sciiiejeue  Umstände  auf,  welche  entweder  mechanische  Zusammen- 
liangstrennung  überhaupt  bewirken  (z.  B.  Verwundung,  Erschütte- 
rung, Schlag,  Stoss,  Zerfressung,  Anätzung),  oder  zu  übermässiger 
Ilerzthätigkeit  föhren  (z.  B.  gewaltige  Köqieranstrengungen,  Gemüths- 
afl'ecte,  erhitzende  Getränke,  organische  Herzkranklieiten),  oder  welche 
(las  Bhit  fascrstoflurmer  und  dünnflüssiger  machen  (z.  B.  Typhus, 
Säuferdyskrasie ,  vorschreitende  Tuberkulose),  oder  Erkrankung  der 
Gefasswände  oder  ihrer  Umgegend  mit  sich  führen  (z.  B.  der  Ver- 
kalkungs-  oder  Verfettungsprocess  der  Arterien,  die  Erweichung, 
Schmelzung,  Eiterung,  Verschwärung,  Brand  der  das  Geföss  umge- 
benden Gewebe),  oder  welche  überhaupt  eine  Stockung  und  Anhäu- 
fung des  Blutes ,  besonders  in  zarten  Haargelasschen ,  veranlassen 
(z.  B.  alle  Kreislaufshindemisse,  alle  §.  22  envähnten  Quellen  der 
Congestion  und  Stase).  Die  Unterdrückung  von  MenstruaU  oder 
Hämorrhoidalblutungen  zieht  bisweilen  sogenannte  vicarirende 
Blutungen  aus  anderen  Gelassnetzen  nach  sich,  gewöhnlich  aus 
dem  unmittelbar  betheiligten  Gefassbaum  (dem  Pfortadersystem), 
also  wohl  ebenfalls  nur  in  Folge  von  Ilyjierämie. 


Eina  liabiLuelle  Aolagu  za  Blulutigcii  linilcl  sich  in  incliru- 
r«D  dmer  VÜle,  bf^soiHlera  liei  chroiiisrlieu  Blutkranklieileri  oder'' 
J^rliidien  EiiUrtun;,'«:»  der  Orgunc,  bisnctli;»  auch  als  eine  erli- 
liehe  Anlage  zum  Verbluten  bei  geringen  Vei'lclzungFn. 

All III.    »idiiP  i'rhli<'<ii'  B)<m  iiti»!«niilaf[>'  udrr It InUrkrank  liei I  {IHtpo- 
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Srhmiilfi  lahrb.  Dd.  04. 


■1. Jfnr'JN]  inlrn^AnnaL  lülSI. 


§.  -18. 


Der  Verlaiil'  der  Blutungen  ist  tlieils  ttadi  ilem  Cbarakter  und 
dtin  bcfalli-ui;n  Orgiiu,  llieris  nacli  den  mehr  oder  weniger  foriwir-  "'"""«** 
Menden  oder  wiederholten  Ursachen,  iheils  nnch  dem  Grade  der  Ge- 
vAsStlurchlrichenmg  verschieden.  Dald  ist  die  Kninklieil  nur  einen  An- 
'fill  beschränkt,  bald  )icriodis(ji  wiederkehrend,  oder  »ogar  anhaltend 
^nit  zeitweiliger  Verschlimmerung:  letzteres  liKsgiuhTs  bei  staltlin- 
vBeoden  Uugeiier^tioHen ,   z.  H,  Krebs,    niwtschwäminen,  Tnberkel- 

feEcbn-Qren.  Die  frei  willige  Stillung  der  Bhilung  eiTolgt  durcli 
usamnicuiiubung  und  Kräuselung  des  verletzten  Gcfüsses  und  Ge- 
rinnung des  in  demselben  helindlicheii  Blutes;  woran!  die  ausge- 
treluiitii  SIuITg  sellisl  weiteren  Veränderungen  unterliegen  udcr 
unnüdelbflr  entfernt  werden. 

Diu  Polgen  der  Blutungen  sind  ÜieÜs  allgemeine,  Ihcils  örtliche. 

Erslcre  sind  die  Folgen  der  Verblulung,  wviclie  oft  un- 
ter den  (§.  45J  geschilderten  Crscheinungen,  mit  Ohnmächten,  Gon- 
fulsiunco,  Delirien,  den  Tod  Iierheilulirl.  Doch  kann  auch  die  ein- 
tretende Ohnmaclit  durch  Stillsland  de»  Herzens  ein  AuHi'iren  dee 
BluUlusses  herheirüijreii.  Oft  bluibl  eine  clu'onisclie  Anämie  und 
Sdinäche  zurück,  wekhc  sieb  durdi  grüsscrc  Einiilünglichkcit  für 
luMCru  Eindrücke,  besonders  Sclireckhuftigkeit,  veränderliche  Ge- 
mflllulimmung ,  Neigung  zu  Kraaiplttrnnkheiten  und  übnliclie  Ner- 
Tsozuiällc  kund  gicbt  und  eilte  wässerige  BescbafTenheit  des  Blutes, 
WMscriiuebten  und  andere  Strirungcn  der  Ernährung  iincli  sicli  zieht. 

Die  örtlichen  folgen  der  Bhilungen  bSogen  von  der  Natur 
4*»  berallencn  Organes  und  von  den  Veränderungen  des  ansgclro- 
tenen  Blutes  ab,  wekbes  sicli  entt\eder  entleert  oder  ansaaunelt  und 
dann  die  den  EnLtündun){S|irodurleii  eigenen  Veränderungen  (§.  28) 
dureJdJinft.  llicrnoeb  wird  das  Mutende  Organ  bald  blutleer,  bald 
durcti  (icu  Druck  und  die  Bc»chalTcnheit  des  ergossenen  Blutes  ge-- 
L    MuH  (wie  bei  den  Apopteuen) ,   bald  endlich  in  entxündeten  Zu- 
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Ausgange  stand  und  dessen  Folgen  (Eiterung,  Erweicliung  u.  s.  w.)  versetzt. 

ler Blutung. ]^.,l^^|.  ijintcrlassen  Blutungen  oft  bleibende  Stömngen  in  Bau  und 
Function  eines  befallenen  Organes,  sowie  eine  Neigung  zu  wieder- 
bullen  Congcstionen,  dalier  aucb  zu  neuen  Blutungen,  so  dass  ein  sol- 
ebes  Organ  oft  für  lange  Zeit  der  Herd  krankliafler  Processe  wird. 

A  II III.  It«>i  inneren  RlntuiiKen  iiini  hei  (leiijeiiiKeii  »us^eren,  welrtie  eine  völlige 
Entleerung  des  Rlules  nicht  ge<:iutten  (i.  \\.  sehr  «»fl  hei  LungouMutimgeu),  verstüpft 
das  nuiigelretene  gerinnende  ßhil  hisweileii  die  feineren  Kanfile  des  Tlieilcs  (hä- 
morrhagischer Infnrct),  oder  »'s  hihlel  uni^ehriehenc  Infiltrationen  dt»5  Gewe- 
be:« (Schiagherde).  oder  e^  drängt  die  (ie>\ehe  an  einer  Stelle  bedeutender 
auseinander  (Sehlaghühlen),  welche  Höhlen  oft  späterhin  mit  Wandungen  von 
geronnenem  Fasersl«>lT  iinigelM'ii  (abgekapselt)  wenlen  (Schlag-Kapseln).  Es  Tpr- 
wandelt  sich  später  in  verschiedenartige  derinii'*«'],  wird  zuletzt  ganz  oder  Iheil- 
weisr  aufgesaugt  (in  letzterem  Falle  verschiedene  Uuckstände  von  Gerinnseln,  alten 
Blutkörperchen,  Salzen  u.  s.  w.  hinterlassend),  oder  es  gehl  mit  den  iimgeliendei) 
Ge^vehen  in  die  den  KntziinduugS]»roducten  eigenen  Metamorphosen  (§.  2S)  über, 
z.  B.  in  Erweichung,  Eiterbildung,  Brand,  Verwachsungen,  Narben,  Tuberkulisatiuii 
n.  n.  w. 

§.  49. 

Prognose.  Uiernacb   ricblet  sieb  denn  die   versebiedene  Prognose  der 

Blutungen ,  wobei  deren  Sitz  und  Ursacbe ,  ferner  ibre  active  oder 
passive  Natur,  ilire  Hartnäckigkeit  oder  Ruckfulligkeit ,  die  Menge 
und  BescbalTenheit  des  ausgeleerten  Blutes,  die  PlützUclikeit  der 
Entleerung,  der  acute  oder  niebr  chroiiiscbe  Verlauf,  die  besondere 
Natur  der  zu  Grunde  liegenden  Krankbeit  (z.  B.  Typbus,  Alagenge- 
scliwör,  Krebs),  die  Verblutungserscbeinungen ,  sowie  die  ConstiUi- 
tion  des  Kranken  in  Betracbt  kommen.  Die  wichtigste  Räcksidit 
verdient  für  die  Prognose  die  Verscbiedenbeit  des  befalleneu  Orga- 
nes und  der  in  demselben  muglicben  Ausgange  des  krankbaften  Pro- 
cesses,  daber  erst  bei  den  Blutungen  der  verscbiedenen  Organe  die 
Prognose  genauer  angegeben  werden  kann. 

An  in.  .Manche  IVrsonen,  besonders  Frauen,  vertnigen  lange  Zeit  hindurch  be- 
deutende Blutverluste  ohne  Schaden.  —  (leringe  Blutunfien  in  acuten  Krankheiten 
haben  oft  anderweite  filde  Bedeutungen.  Kine  wirklich  heilsame  (.sogenannte  kriti- 
äche)  Bedeutung  haben  fast  nur  solche  Blutungen,  welche  direct  ein  bliitiilterfuUles 
Haargefässnetz  entleeren  und  so  die  (loniraction  seiner  Wandungen  eniiöglicheu: 
besondere  ilie  aus  den  Schleimhäuten  der  Nase  und  (\ca  Uterus,  seltener  aus  dem 
Mastdann  (Hämorrhoiden)  und  aus  Geschwüren  oder  Wucherungen,  flierauf  lieruht 
die  chirurgische  SiUe,  ein  verwundetes  oder  entzündetes  Glied  sich  ausbluten 
zu  lassen. 

§.  50. 
Behandlung         Die   Bebaudlung  der  Blutungen  zerlallt  in   die   des  Anfalls 
derBiumn-yjjj  j^g  weiteren  Verlaufes. 

i"'  I.    Im   Anfall    sorge  man  zunächst  für  flinwegräumung  der 

der .xni^iic.  entfernten  Ursacben:  küblende  Diät,  Lösung  beengender  Kleider, 
Scbonung  und  zwedtmässigc  Lagerung  des  befallenen  Organes  und 
grosse  Ruhe  des  Körpers  und  Geistes,  um  die  Herzbewegungen 
nicht  zu  vermehren.  Warme  Getränke  und  Speisen  sind  deshalb 
gewöhnlich  zu  verbieten. 

In  vielen  Fällen,  besonders  in  der  Mehrzahl  derer,  wo  das 
Blut  frei  abfliesst  und  der  Blutfluss  keine  besondere  Gefahr  droht, 
ist  derselbe  nicht  direct  zu  unterdrücken,   sondern  nur  durch  Be- 
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schrAnliung  Avr  Gefüss-  und  IS'enenaurregung  in  liiidera.   Hier  bc- "•>>''i""'>n? 
folgt  ina«,  besonders  bei  iicUven  Bhitungen,  bei  reizbaren  und  Jilal- ''"'  ""'""'- 
reicbcii  Individuen,  ein  dem  Grade  der  Gernhr  und  dem  Körperzu-     *J"' 
«inrid  des  IndivHlaums  anzupassendes   antiphlogistisches  Ver- Jer Anniir. 
führen  (Emulsionen,  NiLrum,  Knblpulver,  grosse  Dosen  Kochsalz  oder  ' 

Glaubersalz  in  Wiis»er  gelCst.  Weinstein-,  Citninen-  oder  Essig- 
iiniuiiadeii,  Eiäpilleii,  Frucliteis,  nebst  entsprechender  örtUcber  Küh- 
luiig).  In  Fällen,  wo  die  Itlulaustretnug  selbst  einet»  I eben s mehligen 
Organ  Cer<ihr  bringt  (z.  B.  bei  Hirn-  und  Lungenblulungun)  schreitet 
loati  auch  wohl  zu  Bluteiilziehungen .  besonders  zu  Aderlässen,  um 
abzuleiten  und  ditrcli  Vermindening  der  BluUnengu  die  ScbUessung 
jder  verlelzleii  Gelussc  einzuleiten,  sowie  um  späteren  Folgen  (z.B. 
Entzündung,  Hepatisation)  vorzubeugen. 

Die  direcle  Blutstillung  ist  dann  vorzunehmen,  wenn  der 
grosse  und  sebnelle  Blutverlust  in  Verbindung  mit  der  BeschalTen-' 
l^il  dee  Kßrpers  Erschöpfung  droht,  wenn  der  Blutfluss  einen  mehr 
passiven,  besonders  colliquittiven  Charakter  hat  oder  wenn  ä* 
dem  Organe,  aus  welchem  er  kommt,  selbst  eine  bedeutende  Ge- 
Mir  droht.  Die  Stillung  der  Blutflüsse  geschieht  theils  durch  me- 
fctenisdie,  chirurgische  und  ubslctricische  Hüirsmiltel  (Com- 
OTESsion  der  Arterien  oder  der  ganzen  blutenden  Fläche,  ßinden, 
Tumiket.  Tampon.  Glübeisen  it.  dgl.}.  wenn  dem  Rlulßusse  aut 
diese  Weise  beizukommen  ist;  oder  durch  die  besonders  zu  em- 
pfehlende örtlidic  Anwendung  der  Kälte;  oder  durch  äussere 
Mutstillende,  sogenannte  styptischc  Mittet  iwobiu  die  Säuren, 
lÄr  Alaun,  die  Vitriole,  das  Kreosot  in  Verdünnung  und  alle  zu- 
sammenziehenden Mittel  geboren);  oder  durch  die  einhüllenden, 
klebenden  Mitlel  (Pulver  von  Tnigantb  oder  arabischem  Gumini, 
lAmylum  u.  dgl.);  oder  durch  schnelle  Ableitung  (Fuasbäder,  Haut- 
jreize,  trockene  ScbrCpIköpre ,  Schrüpf)>umpe ,  kreisförmiges  Binden 
l^r  Exiremiliten,  Frotlircn  derselben  u.  s.  w.,  bisweilen  auch  durch 
Ujbl&hrmitlel).  —  Von  inneren  Arzneien  wirken  bisweilen  die 
|]|Mcacuanha  und* andere  allerirendc  a<ler  beruhigende  Mittel  blut- 
Utülewl,  besonders  indem  nie  krampHtarie,  den  Bhittliiss  unlerhal- 
lende  Zuslinde  (i.  B.  allgemeine  Unruhe,  Hcrumwerren,  Husten, 
istAmiisrbe  Hei7contractionen  u.  dgl.)  beseitigen:  je  nacli  diesen 
Indicetioncn  kommen  bisweilen  Morphium ,  Opiumtincturen ,  Bo- 
iTvr'sdiu  Pulver,  Digitalis,  Lactuca,  blausaurc  Mittel,  Mutterborn,  selbst 
Hauscosa  in  Anwendung,  besonders  bei  sogenannten  krnmplhaftem 
Cbaruktcr  (g.  46,  Anm.  2).  Krüniger,  aber  auch  leichter  schädlich, 
wirken  als  innere  BlutKlillungHmittel  (Hantosliilica)  die  Säuren,  be- 
ssoders  die  Essigsäure  und  Schwerdsäure ,  der  Alaun,  dann  die 
Olim  itnd  die  anderen  gerbsauren  Adstringentien  (z.  ß.  Itatanhia, 
Kino,  Caledni),    der  Bleizucker,  das  Kreosot  u.  a. 

Aom.  I.  tiUnuinrlitoii.  Air  lii->  lii'nipi'-n  Dttiinasxn  MiwcIIhH  cialrelen, 
talMn  iilniial^  auf  »irmni'i^lxs  aiitrrgr-iiilp  Vi'fUe  htstilifl,  »undcru  lirbulum  und 
ÄltlManilrrtn  Nolnr  dei  Fallo  gemStt  Wbaiidrll  worden.  -Dis  turiioarslf  Lagt- 
nm  iti  Körper),  ilai  K«lhrn  mirpmtrr  Acllr.    das  ßiechM  An  gnlrn  HViDr«!;,- I 
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Belinndhingan  Rie«  licssit;«;  Uw  KöIiht  \Va<>«T,    das  Wasclu'ii    der  Stirn    und  d.?r  Schläfe  mit 
der  Bluiun- Essig,  das  ni^spri'iigi-ii  «mIit  \Va-»lic'ii  wil  friscInMU  Wasser  oder  mit  elwas  Naphtha 
gen,       n.  dgl.,   sind   dit'   v^rzuglirii^len  Hiilfsniill«'! ;    w-du-i,    was   sich  von  pHhsl  \erslriit, 
1.        für  i'int'  n-im*,  frisrlir  Lufl  niid  dif  Losung  hocnpi^nder  Klndor  geborgt  werden  miiss. 
der  Anßlle.         (i«'pen  oiiiln'li'ndi*  V «•  r h I ii I n n g  dienl .   anssrr  ohigrn  Mitteln ,   Da«,  was  die 
Centralorgaiie   mit   dein   nölbigeii  Rlutreiz  versorgt,    z.  B.  Niedriglegen  des  Kopf««, 
erhrdile  Lage  di-r  E\lreniil;ih'n,  innerlith  Analeplica,  z.  B.  Naphthen,  Wein,  Zinimt- 
oder  Opiunitiiirliir,  Fleischhnlhr ,  Tliee.liifgiisse ;  doch  mit  Vt»rsichl.  da  man  Icirhl 
neue  Blutung   dauiil  henorruft,    aueh  durch  Xenen«yniptome  Icirhl  peläuschl  wer- 
den kann. 

Anni.  2.  Die  hei  den  Blutungen  eintretende  Wahl  zwijsihen  der  antiphlo- 
gistischen und  toni  scheu  Heilmethode  i>t  nach  drn  hei  den  Cungeiiliunea 
(§.  20)  besprochenen  Grundsätzen  zu  treffen  «»der  durch  ein  vermittelndes  Verfah- 
ren, wobei  namentlich  Säuren  und  Kälte  eine  Hauptrolle  spielen,  zu  niiigeheo; 
beide  schaden  allerdings  leicht,  indem  sie  Zurückhaltung  des  ergossenen  Blutes  lud 
spatere  entzündliche  oder  andere  Ausgänge  in  dem  befallenen  Organe  begünstigen 
können.  Antiidilogistica  und  Blutenlleerungen  i»ind  jedoch  auch  keineswegs  **)  all- 
gemein bei  Blulllussen  anwendbar,  hinterlassen  vielmehr  langwierige  Schwache  uad 
Blutleere,  wohl  auch  Anlage  zur  Tuberkulose.  Aber  auch  mit  den  tonischen  und 
}:typtischen  Mitteln  geschieht  viel  .Missbrauch.  Besonders  hüte  man  sich  vor  der 
voreiligen  Stopfung  der  zur  Crwidnibeit  gewordenen  periodischen  RUitnüsse,  wie 
auch  aller  s(»lch«*r,  welche  einen  activen  od«'r  erleichternden  (Charakter  haben. 

§.  51. 

2.  II.    Nach   den   Anrällcn,    in  den  Zwischenräumen  oder  io 

Nachbe-  jgj.  Rcconvalcsccnz,  hat  man  zimächst  die  Verhi'itung  von  llückfallen 
derTiut'un-  *"s  ^"8®  ^"  fasscn,  sodann  die  zu  Grunde  liegende  Krankheit  (z.  B. 
gen.  scorhutisciie  oder  tuherkuluse  Krasc,  Herz-  oder  Arterienkrankhei- 
ten) muglichst  zu  hekämpfen,  drittens  die  urüichen  und  allgemeine- 
ren Folgen  der  Ulutaustretung  zu  heseitigen.  In  erslerer  Ilinsidit  ist 
alle  Aufregung  der  Ilerztliütigkeit  zu  vermeiden  (Herzdiät),  oder  durch 
Arzneien  zu  hokäm])ren  (Digitalis,  Kilhlmittel  u.  A.).  Sodann  hat  maa 
es  häufig  mit  Herstellung  einer  gleichförmigeren  Blutvertlieilung  und 
mit  Förderung  einzelner  Ausscheidungen  (durch  resolvirende 
und  eröffnende  Mittel)  zu  thun,  oder  die  Blutbcrcitung  und  Blut^ 
mischung  durch  zweckmässige  Ernährung  (z.  B.  xMilciidiät)  oder 
durch  tonische  oder  mischungsverändernde  Arzneimittel  zu  verbessern 
(wobei  in  einzelnen  Fällen,  besonders  bei  liabituellen  Blutungen  des 
weiblichen  Geschlechtes,  sogar  Eisenmittel,  welche  ausserdem  in 
der  Regel  contraindicirt  sind,  in  Anwendung  kommen  können),  oder 
die  Reizbarkeit  des  Nervensystems  im  Allgemeinen  zu  massigen 
n.  dgl.  m.  Bei  organisclien  Zerstörungen  (z.  B.  Tuberkclhöhlen, 
Mutterkrebs)  und  habituellen  oder  erblichen  Blutungen  bleibt  oft 
nur  ein  palliatives  un<l  prophylaktisclies  Verfahren  mögHch. 

Die  örtlichen  Folgen  der  ßlutaustretung  beseitigt  man  bei 
äusseren  Blutungen  durch  gelinde  Antiphlogose  und  örtlich  kühlen- 
des Verfahren  und  durch  vorsichtig  gefördeile  Ausscheidung  der  ange- 
häuften Blutgerinnsel  (z.  B.  durch  milde  Expectorantia  bei  hämoptoT- 
schem  Infarct).  Bei  inneren  Blutungen  sucht  man  die  Aufsaugung 
des  Ergossenen  einzuleiten:  in  dieser  Hinsiclit  hat  besonders  die 
Aniica  (örtlich  und  innerlich)  grossen  Ruf,  ausserdem  sind  Senega^ 
Salmiak,  JodkaU  u.  dgl.  anwendbar;  daneben,  soweit  möglich,  äussere 


Zrrilifiilungsmilli'l,  t.  B.  Wissur-  und  Essigumscliliige,  Foinenlc  mit 
Artw-alliee  u.  (tgl.,  später  siiiriluiise  Waschungen  mil  Kamplierspi-' 
rilu«,  Aiiiinilinclur,  Scl)tisswa3ser,  Eau  de  Coli^'ne  ii.  dgl.  In  rielen 
Fällefi  iat  ili<^  hei  di^ii  Eiilzüniltingeii  erwäbnle  Behandlung  uijlhig. 

Von  allgtint-inen  Nficliwelien  der  BlitlHüsse  sind  häutig 
die  «iiilteluiidc  ErsdilitlTung,  NtTvcnreizbarlieit  und  Blutwüsserigkcit 
In  der  lleconvalescenz  zu  tilgen :  hier  dit-iien  nach  Umständen  China 
6der  Eisen  (kcsunders  Fnmzensbrunn ,  l'ynnuiil  und  andere  Slahl- 
ffiflsKr),  auch  wohl  Kallwasserrur ,  besonders  aber  Landlull  und 
[frecknSssige  DiSt.  Ebensolche  Tonica  und  Heslauranlia  empfielilt 
atm  gegen  die  Bluter  -  Anlage. 
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irtetienkrankbeite: 

f.  5-2. 


Hei   dun  Krniikb eilen   der  Pnlsndersläninie   findet 
Hl  Atlgeineini-n  folgende  ZuTülle:     Der  befallene  St«inni  uder  Ast''!^ 
iSt  ' —  im   Vergleich   tri   andernn   Kür|ierscldagaderu  von  gleichem  ^ 
|E»1ilici-  —  bald  liSrler.  gesell  wollen  er ,  hsld  strangarlig  Tei^leinert,  i 
Itald  geRrJildngelt  oder  im  Zickzack  gebogen .   bisweilen  schmerzhall 
iHini  Ih'uck.  ItUweilen  ist  oberlialb  der  kriinkeu  Stelle  der  Sljimm  und 
Jie  anstehenden  Collaleral-Aeste  erweitert  und  stark  klupl'end,  strom- 
ibwArls  aber  verengert.  Zuweilen  ist  fin  abnormes  Tilnen,  Schwirren, 
wirkliches  Aflerger^iisch  (Blasen,  IJaurhen.  Feilen)  an  der  kranken 
|I«IIe  oder  slromabwärls   derselben  zu   Lüren.     Das  Betasten  (dtr 
Plils)  des  kranken  Gelasses  und  seiner  Acste  zeigt  Abnorm i Uten  in 
Bezug  auf  die   lldrle,    tlrösse  und  KQlle.   und   auf  die  Klürke  des 
[Ilinks.    Biüweilen  ist  der  f'uls  ictardirl,  d.  h.  spüter  als  an  ande- 
ren vom  Herzen  gleich  weit  entremten  Ailcrien  ankommend.  (Pnl- 
iHs  ptnlidpms.)    Die  von   den  Veräntclungen  der  kranken  Arterie 
i'ersorglen  Organe  leiden  entweder  an  Ueberfiillung   oder  an  Blnt- 
Bcr«  ihrer  lliiaigeßsse   (welcher  Zustand  sich  bisweilen  bis  in  dio 
jntüpreciiendon  rflckführendeti  Venen  verhreilet)  und  in  Folge  des- 
ten   llitils   an   l'unctiondlilningen   (z.  U.   Schwindel  und  Ohrensau-    ■ 
iit);wlw  ^eipbM:  Jhwiiwli|obeB  Stbnwr- 
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I>i  h'>i[i-'r  n>"<r.  ■■.;•  Uj-r|i-'ii  -l-r  Slim  iiud  irr  »tUik  Mit 
iiü.i.  «'Irf  n....jir;.  Uli  rr.-ili'i.i  H'j-tir  -Mrf  mit  rlwa»  N«|AUi 

i'<r/'i«lirli-'.i.  HoÜ^niiii-  .  >..l,-i.  h.i-  •irh  vm  *rlbrl  tcrtltkl, 
■■•■■•■(.■■(r  niiil  ri  -  1^"'.w  (••-■ns-'Tiitrr hli-idi-r  |Kw>r)il  itrrdeo  mm. 
Iniri'  t>-rl.lMr>M>v  *»-m.  ^i-t  uLit^u  Nilli'ln.  Du.  «■>  dir 
I    Urin    n-ilbiNi'ti  Itiiilr-;!  iri-.rift.    t.  K.  Nirdriflrgril  dii  tifigttt, 

KiifiHii.ii'-n.  ii.i»-rl..h  AimI'i-iiri.  i.  [I.  .Viphlbni.  Wein.  Ziimn- 
I.  n.'i-lil.i.1l.'.  Tli-'.;<>[.( :  A-rh  ,»U  \.,r.iHil.  da  mia  Inth 
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II.    .Nach   iIkii  Anrüllrn.    in  dni  Zwisdivnräumcii  oder  ia 
'"* ,  <lur  llccoiivnlßsceiiz,  liiil  man  ziiiiürlisl  cliv  Ycrliilluiig  vtm  KückfÄlkD 
"nu-  ins  Auf!«  zu  rassi'ii,  audnnii  ilji;  zu  l>riiiiHc  liv^'umlc  Kr.-iiikLcit  (z.  B. 
HcwrbiitiKrIic!  oiIit  liiliiTkiilüsc  Krasp,   Herz-  »der  Arlrrieii  krank  hei-    < 
ten)  ni>'it;li('liKt  zu  iM-kilnijil'en,  dhtU'iis  clii-  ürllidion  uiiil  nllgemeine-    1 
riiii  Ftiigf^ii  (It-r  ItliiUiiislnstiiiig  zu  liesoiligpn.   In  erstcrcr  lliiisichl  ist 
alle  AutVegiiiiK  ili:r  Ilfr/Üi.jli|!kcit  zu  vermeiden  (llcrzdiät),  udcrduRk    , 
Arziivien  zu  li<-küiii|irrii  (Digitalis,  Killdmilld  ii.A.)>    Suilnnn  iial  mu  • 
ea  liüiili;;  mit  ffvrslulliiiig  einer  glcirlirüriiiigoreii  Ulutvertlicilung  odI 
mit   FAnlcnmi;   cinzoluiT    Aiii>sdiüiduiigt>n    (diircli    rcsolvirendfl 
und  crüfl'uündc  Mittel)  zu  timn,  oder  die  lllulbemUmg  und  Blal' 
iiiisclmng   dnrcJi  zwt-ckmässigc  Kniühruiig  (z.  B.  Alilclidiäi)  odo- 
durdi  toiiiüdK!  odei-  mtsi-liungKV-iTÜndernde  Arzncimillel  zu  vt^rbeuern 
(widiW  in  nuzeliu'ii  Külltin,  besundi-rs  l».-!  Iiabituclleu  ülulungen  de» 
wiiildidu-n  (M.-sdilttdites,   sogar  Kisemnilti-I ,    wddie  ausserdem  ii 
dtT  Itegcl  cuHtraiiidiiirt  sind,  in  Anwenduit);  kommen  können),  oder 
diit   Iti'.i/hai'kf^it   des  NtTvciisyslems    im    Allgemeinen    zu    niässiga 
u.  dgl.  ni.     Rri    orgniÜHdien   /erstöiiuigtm    (z.  It.   TubcrltGllifiblai, 
Multerbri'lis)   imd   li.-)liituelli*u   oder   erblidirii  lllutunt:eii   hleihl  oft 
nur  ein  |iulliative^  imd  itro)iliy)al(ligdies  YerTaliren  möglicli. 

Die  ürtliclien  Folgen  der  Itlutauslretung  beseitigt  man  im 
äusseren  lllutungcn  diirdi  gründe  Anlij>blogi)sc  »nd  örtlich  kQlilea- 
tles  Verraliren  und  diirdi  vorttidili^  gi'iürdcrte  Anssdicidung  der  snge- 
liiuiflcu  llltitgcrlinisel  (t.  B.  dun-li  niildu  Eüptirtoranlia  bei  lümo]ito[- 
sdiem  Infuix-t).  Hei  iiuifren  Bliilungeu  sudit  man  die  Aurssngung 
tIeK  Ergitsscnon  einzuleiten:  in  dieser  llinsJdit  hat  besonders  die 
Arnic^  (ünlidi  und  inneriicli)  grossen  Ruf,  ausserdem  sind  Senega, 
^miak.  Jodkali  u.  dgl.  anwendbar;  daneben,  soneit  möglich,  äussere 
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Arterien-  zcD,    iheils    au    materiellen   Veränderiinf^cii ,    bes(Hiders   OodeineUf 

TaDUieiicn.£p^.gjj.jmngg[i  ^  Bliilauslrcluiigcn ,  EnlzMiMliiiigeu  und  Brand  (beson- 
ders Irockenem).  Bei  grösseren  Arlerieiistännnen  wirkl  die  Erkran- 
kung bald  aufs  Herz  zurück,  oder  verbindet  sieb  sorort  luil  acuten 

Au^^güngc.  oder  ebroniscben  IlerzzuHillen.  l'nler  den  Ausgängen  ist  Ber- 
stnng  und  Aneurysnicnbildung  der  gewnbnlicbste ,  da  eine  jetle  Er- 
krankung die  Wunde  der  Pulsadern  unirdiiger  macht,  dem  Druck 
der  Blutsäule  Widerstand  zu  leisten.  • 

Ursachen.  Die  Ursacbeu   der  Arterienkrankheilen   sind  häufig  örtlidie, 

besonders  mecbaniscbc,  z.  B.  Stoss,  Schlag,  Körperanstrengung, 
Verkrümmungen ;  bisweilen  Krankheiten  des  Herzens  (besonders 
Endocarditis)  oder  benachbarter  Organe  (z.  B.  der  Broncliial-  und 
Schilddnisen).  Doch  wirken  auch  gewisse  Dyskrasien  (besonders 
die  faseratoflreiche)  auf  diese  Gefusse:  namentlich  sollen  sich  nach 
Mercuriaicuren,  (licbt,  Blieumalismus,  vor  Allem  aber  in  Begleitung 
des  Altersmarasmus,  Arterienkrankheiten  entwickeln. 

Behandlung.  Die  Behandlung  hat  in  der  Begel  die  Aclion  des  kranken 
Gelasses  zu  beschränken,  zunächst  durch  dessen  Buhe,  erhöhte 
Lage,  Einwickelung,  Druck  und  andere  chirurgische  Mittel,  nebenbei, 
oder  wo  Ersteres  unmöglich  ist,  durch  anti])hlogistisches  Verfahren, 
Beschränkung  der  Hei*zthätigkeit,  daher  körperliche  und  geistige 
Hube,  Vermeiden  aufregender  Speisen  und  Getränke,  u.  dgl. 

Arterien-  Anni.  Bei  Vorongiing  der  Artrrii'  {Arterioslcnosis)  lindrt  man  dir  slnmi- 

Verengung.  ali^värtslicgendcn  Tlioih;   hlüsscr,    liläulit'hn',    kiillor,    auch  wohl  üdenialös.     WViin 
grossere  ArleriiMistumiiu-  durch  riiie  Geschwulst  verengt  sind  (z.  B.  die  suluhnia 
durch  eine  Struma);  so  erscheint  der  Pub  an  ihren  Aesten  (z.B.  der  rddiali$)  spä- 
ter  und   kleiner,   als   an   der   gleichnamigen  Arterie   der  anderen  Körperhälfte.  — 
Verschlles- T o t a  1  e  Vcrscliliessung  der  Arterie  ist  meist  durch  Pfropfen  von  Fasersloffgf- 
<uDg.      rinn^eln  bedingt,  wenn  »ie  spontan  entsteht,  und  zieht,  snfeni  sich  nicht  durch  Er^ 
weitening  der  stromaufwärts  ahgeheuden  Arterirnaste  ein  (^ollateralkreislauf  hildet, 
den  trockenen  oder  Greisen-Braud  nach  sich. 
Enreite-  Erweiterte    Arterien    {Arteriectasis)    pulsiren  starker,    nfl  doppelschlagig. 

™ng.  sind  auch  meist  länger,  daher  geschlängelt  (».  n.  <lie  Arteiienstarrlieit).  —  Din  par- 
Aneuryi.  tielie  Erweiterung,  meist  auf  Hinausstülpung  oder  Berstung  der  .\rterieiiwaiid 
nien.  heruhend,  wird  als  Aneurysma  in  der  Chirurgie  hehandelt.  Sie  entsteht  nieitil,  ItC- 
sonders  das  innere  Aneurysma,  durch  den  athemmatosen  Process. —  Maimer- 
wechsele  damit  nicht  jene  inneren  Pulsationen,  welche  bald  durch  eine  ntil 
den  Arterien  oder  dem  Kerzen  zusammengrenzende  Geschwulst  oder  lnfillmtii>n, 
bald  durch  Verschiebung  des  Herzens  bedingt  werden. 

§.  53. 

Arterien-  Die  Pu Isadcr-Eu Iz fiudung  {Arteriitis)  kommt,    in  Folge 

En!iündung.jßr  obenerwähnten  Ursachen,  im  Ganzen  jedoch  selten  vor,  verläaa 
dann  gewöhnlich  acut  und  an  umschriebenen  Stellen  einer  einzel- 
nen Arterie.  Diese  findet  sich  alsdann  hart,  geschwollen,  höckerig 
und  beim  Betasten  sclimerzhaft,  und  zeigt  manchmal  oberhalb  der 
kranken  Stelle  ein  stärkeres  und  schmerzhaftes  Pulsiren;  dazu  ge- 
sellen sich  in  dem  berallenen  Körpertheile  herumzieliende  Sduner- 
zen,  Gefühle  von  Hitze,  Schwere  oder  Taubsein,  später  die  Zeichen 
von  Unwegsamkeit  des  Gefösses  (Pulslosigkeit  und  ZusammenziehuDg 
desselben,   Blutmangel   in   den  stromabwärts    liegenden   GefSssen» 


Sälle  tt.  s.  Vi.).  Narlj  ilem  Sitz  iiiiil  [ler  Ausileljiiinit;  itcs  Uubvls  Ari«riia 
trelen  biHWpilcn  FicbiTbpwegiingen  liiiizii.  Eiiuriii(liiii}.'eii  grösserer^"'""''"' 
Arleri«!)  im  lanmi  (Jus  K«r|ji!r8  erkennt  man  scliweHicJi. 

Hiß  Ausgänge  sind  ln-smiilers  «n  Pusei-sloJlgcrinttangeii  Ju  lutgtnK«. 
dem  kranken  Stamm,  nml  in  Folge  drivon  b<^t  kleineren  Ueßssen 
Veradiiiciiäniig ,  bei  grösseren  der  atlieromalösa  Process.  mil  ihren 
^Nuehkrankheilen.  Seltener  isl  einraclie  Zerliieiliittg  oder  Eilenmg 
Idee  Gefiisses  (letztere  besonders  eil  bei  Nnbel])n]«n<lcr-En[zrindnng, 
Mit  Hinzntreten  toii  Bauchrell-  nnd  Bauchhaul-Enlzandnng).  In 
gr<Üfler«n  Arterien  wnr«-indc  Fntzrinihni^  k.inn  den  Tod  nnter 
Jhr{4lU;«äliiiliebun  Erscheiiningen  bcrbcirübren. —  »ie  I'i'ogno.<ie  ii 
iA  an|canstig. 

Die  tieb»ndiling  ist  im  Anrnnge  streng  anti|dilügi8ltKch  (Ader 
li»9e,   Blutegel,   Nitnim,   mit  örtlicher  An<.vi'ri<lung   der  Kälte   un 
EiDwickolungen  de^  Gliedes),    bald  jedoch,  nm  die  FeeLbildiing  der 
Cat2äii<lun^!<|ir()dncte  zu  verhüten,  erweirbcnd  und  zertheilend  (wai-me 
UiDScbUge,  Mercurinisalhc,  Erwarmuti^  der  Gliedtnaassen)   und,  um. 
fdeo  Coli atend kreis I nur  zu  bügünstigen,  erwärmend;  übrigens  und  in  ^ 
;^liwereren  Fällen  wie  die  Behandlung  iielti^er  Herzleiden. 

Anni.    Elm  iid  fälficliikli  trirArlfriilis  gvliulicuir Zu<iuii>l  i»  ilii'  liiiliiLili 
relbnn   Blaitiirb*liirfE   in   dip   innnc   ^etSnhse  Knet'irahaW.     Dirsdhe  I 
4el  «Uli  t«i  fnirnliilKiniivin  Ulul  (lictuDdvn  liiri  Tt|>1ius,  Scnrlnil,  l'fäijiip  lu  r,  «.)'! 
••br  liBiilIg,  Um  jnliicli  kiriiii:)!  kliulteliPii  VVcrlli. 

S.  54. 

(  ^     Die  genieinsLe  Arier icnkmnkbeil  ist  ein  eigenllnlmlicber,    viel- ^' 
iWciit  der  cbronisebcn  Entzündung  zumrccbnender  En tarttings-'/'^ 
wrocess.     Dcrsellie  begimit  (oft  im  Oefnlge  von  IlerzenliQndnng, ^^ 
.(ielenkrbeumatismrn  und  anderen  mit  Faserstoirilbcrmaass  des  Bin-  a 
ties  verbundenen  Kraukbeilcn)    damit,  dass  FiiserstolT-Oerinnungen 
^eils  nur  die  Fläche  der  inneren  Arterienbaul  abgelagert,   theüs  in 
Hdie  Arterienwand  imhibrrl  werden.     Dieselben  werden  später  knor- 
'pclbart  imd  enden  entweder  in  Verkalkung  (Verknörherung,  Os- 
$eicentia  arleriantm)  «der  in  feltbreiigea  Zerrallen  (der  sogcnaimte 
atlicrumntAse  Process,  die  fellige  Entartung,  der  Arterien),  wobei 
<lie  Arterienwändc  eelb^t  mürbt,   brüchig.   Iheilweise  alru|iliir(  nnd 
.ndtenhan  werden   und   daher  leicht  (ilatzen.    was  dann  zu  Anen- 
rysmcn   oder  Blut^uslretungen    (A|)oitleiiien.    besonders   im  t>ehirn) 
niirt.  —  l>ie«e  Entnrtnng  findet  sieh  sowohl  an  kleineren  als  griis- 
seren  Arterien,  besonders  häulig  in  der  Aorta,  olt  mit  Klap]ienkrank- 
heiten  der  Aorl^mniündung   verbunden  nnd   dann  Hnrli   meist  über 
lil«  Karotiden  und  Si^lnsselbeinpulKadern.  endlieh  ülier  alle  Haiipt- 
■Uinme   verbreitet.    —   Mau   erkennt   «rc   in   solchen  Fillen  daran, 
dSH   die   llerzHpitze   an  der  secbftten   oder  stcbeiiteu  ItijiiH!    (also  j 
tiefer  als   normal)   anschißgt .    dass   der   erste    Ton    in    der   Aoria  I 
Bchwacb,  unhegien«,  cedehnt,  aucli  wohl  mil  Anrrgeräuschen  ver-  ^ 
btindvu  ist  (wogegen  der  xweite  zuweilen  durrb  Consonaui  der  ligi- 
bcller  klingt,    «der   aber  durcJi  A(leiT!eriii*clic   er»ctBt 
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Rigiditfit  seyn  kann),  dass  die  Karotiden  hart  sind  (oft  auch  stark  piüsiren), 
derArteriea.^,^^Pgj,j  die  Schläfe-  und  Radialarterien  (bei  mageren  Personeo 
auch  die  brachialis  und  andere)  sichtbar  unelastischer,  geschlän- 
gelt oder  im  Zickzack  gekrümmt  und  härter  (wie  dicke  Darmsaiten 
oder  Metalldraht,  namentlich  auch  während  der  Systole  des  Gefas- 
ses),  bisweilen  selbst  knotig  anzufühlen  sind.  Häufig  zeigt  sich 
(besonders  im  Arcus  volaris  und  an  der  Art,  brachialis)  ein  tAnen- 
der  Puls  unter  dem  Stethoskop. 

Diese  allgemeine  Arterienstarrheit  (Rigiditas  arteriarum) 
findet  sich  bisweilen  als  einzige  oder  Ilauptkrankheit,  besonders  bei 
alten  Leuten,  und  verursacht  dann  bald  Herzzululle  (s.  später),  bald 
Abmagerung  und  Alterschwäche,  bald  Wassersucht,  bald  Greisen- 
brand. Am  häufigsten  geht  sie  durch  Berstung  der  kleineren  Puls- 
adern oder  Haargeiasse  (welche  hier  den  Sloss  des  Blutes  uogemil- 
dert  erdulden  müssen)  in  Schlagfiüsse  über.  Die  Behandlung  hat 
itir  Ruhe,  besonders  der  Herzbewegungen,  und  diätetische  Pflege 
zu  sorgen. 

Literatur  Wenc.  Jo.  Kep.  Lnnfßstcrt ,  de  arteriarum  vuii  ScarpOi  Heiiintfhieri  und  UcccUi,  aber  die 

d.  Arterien- et  venarum  in  corp.  Iiuuiauo  alTectihu!».  I'rag,  IMiIsadcrgcsdiwrü^ic.  ZQrieh,  1S22.  4. 
krankheiton.  1 70 1.   4.  N.  Cohen,  do  liinnuiiiiatione  tunicae  aortae 

Thoni.   Lauth,    collectio    srriptonim   de  iiilinino  cjusquc  sifquelis.  Rerol.,  1832. 
aneurfifinatibu».  Köuigsb.,  1785.  4.  Fr.  Tiedemann ,  von  der  Verengung  und 

iKttt.  Scmjm,  Ober  die  Pulsaderge^chwni-  Sclilles.<*iing  der   Pulsadern  in  Krankheitea. 

sie.  Aus  dem  Ital.  (Pavia,  1804.)  von //ar/(>M.  Mit  color.  Abbild.  Ileidelb.,  1843.  gr.-8. 
Züricb,  1 S08.  4.  II. F).  Ijcemaen,  diss.  oxb.  bodiemam  aneii* 

/(>/(.  Ilodgson,  von  den  Krnukbcilcu  der  rysuiatis  doetrinnm.   Groniug.,  Ibl3.  8. 
Arterien  und  Venen.  Aus  dem  Engl,  mit  An-  //.  L.  Zwickt/,    die    Metauiorpho.<e   dei 

merk,  yon  F.  L,  Kreysig  und  F.  A,  Koberwcin.  Thrombus.  Preisscbr.  Zürich,  1S45.  4. 
Mit  Kpn-.  Hannover,  1817.  8.  J.  M.  DubreuU,  des  anomaliei«  arinrieUei 

Sani.  Chr.  LucttCt  de  osseflccnlia  arleria-  etc.  Moiitp.,  1847.  S.  (Mit  Atlas.) 
mm  scnili.  Marburg,  18 1 K.   .\.  Edw.  Crisjt,  über  die  Kraukheiten  und  Ver- 

r.  U.  Efirmann,  de  la  »trueture  des  arti>-  letzungen  d^r  BlutgefTisse  elc.  Preis^chr.  AU"^ 

res  (etc.),    et  (cur  alttfrntions  organiqnes.  dem  Kngl.  Derlin,  1840.  8.  (Das  engl.  Ori- 

Srrnssb.  1S22.  ginal  erscheint  neuerdings  als  Gratishoilage 

/^  ir.  .Sei7er,  Sammlung  einiger  Abliandl.  zu  ('^-i^jf  London  med.  Examiner.  1851.  8.) 

Tenenkrankheiten. 

§.  55. 

krankbeuei  ^'^  Krankheiten  der  Venen  erkennt  man  tlieils  an  dem 

nire  SjJni-"^®^^"*^'^^'^  Gclasse  selbst:   durch  ausdauernde  Erweiterung,   Härte, 

ptome.    Spannung,  Schmerzhaftigkeit  desselben,  und  durch  die  BlutüberfOl- 

lung  seiner  feineren  Zweige  in  Form  zahlreicher  verästeller  Injectio- 

nen  oder  einzelner  Varicositäten ,    theils  an  den  dieser  Vene  ange- 

hörigen  Ilaargefassnelzen  (durch  bläuliche  oder  ödemalose  Auftreibung 

oder  wirkliche  Entzündung,  Ausschwitzungen,  Schmerzen  und  Func- 

tionstörungen  in  den  betreffenden  Geweben  oder  Organen),    tlieils 

durch  Erweiterung  collateraler  Venenstämme,    theils  endlich  durch 

allgemeine  Zeichen  von  venöser  oder  typhöser  Blutmischung. 

Ursachen.  Sie  entstehen  tlieils  in  Folge  einer  besonderen,  im  männlichen 

Alter  und   bei  UnterleibsvoUblütigkeit  namentlich  vorhandenen  An- 


läge,  Üieils  itncli  ürÜicliL-n  Verletzungen,  iinmentlidi  WiiiiUcii,  Advr-  Voa*ii- 
lassen,  Schlag,  Sloas,  oder  durch  Mromabnürts  bclmcilidie  II  Inder-''""'''''"""' 
ni^se  lies  Bliilliiiires,  x.  R.  dtui  Dcnrk  des  scliwan);cren  L'terus  oder 
«ter  S(ruin|il1jiinder,  Herx-  oder  Leherkranklieiten ,  tliells  endjidi 
durch  t  ortpllanzung  anderer  Kraiiklieilsprocesse  auf  die  Venen,  nntt 
liier  Mit'  Allem  durch  Vergirtuii);  des  Itlutes  in  Fnlge  vun  ,iul'gesaug- 
ler  BiEerigcr,  brandiger  oder  krebsiger  Jatich«,  aurgeiir>mmen«n 
Hiaemen  und  Conlitgien. 

Ibre  Folgen   sind   tlieiU   Ortliclic,   iiidcni  diu  kranke  Vene  ^'"'s^"- 
dufgeluckert ,    erschlalli,    crwellcrt,    verdiciil   oder   verlulrlel,    sel- 
fcner  terrres»en  wird,    sich  mit  ßiiitgerinnseli>  ITitlt  und  dann  enl- 
inier  innerlich  eitert   oder  sich  oblilerirt,    worauf  girrn  ihre  Um- 
'gvbuugcn    sich   mit  Ausschwilzungen  lüllun  oder  im    Verlaiifu  des 
Odisies   hier  und  da  Abscesse  (Abscesiua  jaiiltiplices)    luilbrecbun  J 
-^der  chronische  varicüse  Geschwüre  entstehen,   in  den  von  der  kran- 
ial Tünu  abhängigen  Ua.irgerilsggeriecbtHii  entstehen  (stroin- 
aiiTwfirta)   |}assivo  ßhitanbäiirungen,  wasserüüchtige  Ausscbwifjcungen 
fftai  Oedenie,    BJutaustretimgen  und  Pigmentirungen,  Entzündungen 
und  Verhärtungen  des  Zellgewebes.  Vei'elterungen,  Geschwüre,  feucb- 
ItT  Brand ,    oder  im  glücklichen  Fall  entwickeln  sich  Cullateraläste, 
Jwsoudcrs  in  Hautvenen,  wclclie  tien  Blutlaiir  wieder  regelu.    Sehr 
%idit   folgt    aber    Ürlliclieu    Vcnenkrankheiten    eine    allgemein«  ' 
Slülenlniischung  Ton    venJSsem,    i)yäniisc.heui   oder  scplischem  J 
Chirakter,  welclic  sich  stromabwärts   [mid  daher  nach  dem  llei-zen 
nin  und  vun  da  weiter)   verbreitet   »ml  so  in  entTemteii  Thcilen 
fiifitstoekungen,  Blutgerinnsel,  umschrielieiie  Enliüadungs-  und  Kiter- 

Serd«  (die  sogenannten  lobulären  oder  mclastatischen  Ahscesse)  imd 
idere  Folgekraukheilen  veranlasst. 

Die  Prognose  igt  daher  mehr  oder  weniger  ungOnatig,  doch', 
ich  Sitz,  Aushreilung  und  Ursache  der  Venenkrnnkheit  versdiieden. 
Oie  Behandlung   ist   Iheils  aa(  die  entfernten  Ursachen  ge-aiitl 
et,    theils   örilirh   nach  den   Regeln  der  Chirurgie    (hesonders 
iclie  llhitentziehungeu ,   EinHickeluiigen,  iMercurialsalhen.  Bepin- 
■ein  mit  Jodtinctur  u.  h.  «.);  theils  sucht  sie  durch  erOllneude  uad_ 
ilvirende  Mittel   (Srhwerel,  l^usjak,  Jod,  Quecksilber)   die  Aus-'' 
lidnngen,  besonders  der  Leber  und  lies  Barmkanals,  zu  ISrdern. 
iphlogis tische  Mittel   sind  nur  mfissig  anwendbar,  Aderlässe  ofl 
tiOStraindirirt,  diluirende  und  säuerliche  Tempernnlia  hingegen  häulig  1 
indicirt.   Tonische  Mittel,  besonders  China  und  Säuren,  kommen  bei  T 
Cileriger  oder  fauliger  Ulutmischung  in  Anwendung. 
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§.    56. 

iMiiebiiis.  Die  Eiitzüiuhing  der  Venen  (Phlebitis),   von  welcher  das 

Ohongesagtc  zumeist  gilt,  entstehl  Uieils  primür,  besonders  ofl  als 
Folge  unglücklicher  Aderlässe,  nnsshandeller  Blutaderknoten  und 
uhnliclier  Beschädigungen  (traumatische  Phlebitis,  im  Gegensatz  zur 
spontanen),  theils  secundär,  und  dann  am  häutigsten  veranlasst  dui*di 
Vergiriung  und  (serinnung  des  Blutes  nach  Aurnahme  von  Eiter, 
Brand-  und  Krebsjauche,  fauligen  Lochien,  Leichengift,  Typhnspro- 
ducten,  Spitalmiasmeu  u.  dgl.  in  die  Vene.  Erstere  vcriäufl  meist 
als  eint'aclie  reine  Entzündung  (adhäsive  Phlebitis),  letztere  mit 
spccilischem ,  zn  Eiler-  und  Jauchebildung  im  Blut  und  den  Exsu- 
daten geneigtem  (iharakter  (purulente  Pblebitis);  beide  bald 
acut,  bald  chronisch.  —  Ihre  Symptome  sind:  ein  glühender  oder 
dumpfer,  durch  Druck  zunehm(;nder  Schmerz  in  der  Hichtung  des 
kranken  Gelasses,  in  der  Regel  ohne  Hautrothr-,  eine  strangartige 
oder  knotige  Härte  und  Spainnmg  des  befühlten  oder  zwischen  zwei 
Fingern  erfassten  Venenstammes,  und  stromaufwärts  von  dieser 
Stelle,  nach  den  feinsten  Verzweigungen  hin,  passive  Blutanhäufungen, 
Ausschwitzungen  und  Zellgewebsentzündungen  verschiedener  Art  (z.B. 
Oedetna  acutum,  Phlegmasia  alba  dolens,  Erysipelas  phlegmonodes), 
Abscesse  (besonders  vielfache),  in  Folge  dessen  feuchter  Brand,  Ge- 
schwüre, Zellgewebsverdickung  u.  s.  w.,    später  auch  narbige  Ver- 

Ausgüiigc.  Schrumpfung  der  Gewebe.  —  Der  Ausgang  ist  entweder  Zertheilung 
oder  Nachkrankheiten  der  Venenwände  (Varicositäten,  Verdickungen 
n.  s.  w.)  und  der  entsprechenden  Gewebe,  oder  allgemeinere  Er- 
krankung. Besonders  leicht  tritt  zur  acuten  Phlebitis,  wegen  Eiter- 
aufnahme ins  Blut,  ein  typhusähnliciies  (seltener  intermitlii'endes) 
Fieber  hinzu,  welches  mit  Frostschauern,  wiederholten  Schüttelfrö- 
sten, grosser  Hinfälligkeit,  Unruhe,  Angst,  Delirien,  Erbrechen,  stin- 
kenden DurchfuUen,  gelber  Hautfarbe  auftritt,  oll  metastatische  Eiter- 
ablagerungen in  Lunge,  Milz,  Leber  u.  s.  w.  nach  sich  zieht  und 
hierdurch  oder  durch  allgemeine  Blutzei^setzung  und  HirnlähmuDg 
todtet.   (Siehe  Pyämie.) 

i'rognose.  Die  Prognose  ist  in  solchen  Fällen  meist  ungünstig,  beson- 

dei*s  nach  Aufnahme  zersetzter  Stoffe  in  die  Venen  und  bei  Theii- 
nahme  innerer  Organe.  Leichtere  i*eine  Entzündungen  aber  (wohin 
schon  die  normale  Heilung  der  Aderlasswunden  gerechnet  werden 
kann)  verlaufen  ohne  Nachlheil  und  bleiben  örtlich. 

Uiiinntiiunt'.  Die  Behandlung  hat  vorzugsweise  auf  die  Gelegenheitsursacbe 
zu  achten,  daher  die  vergiftenden  Flüssigkeiten  (Eiter,  Jauche  u.  s.  w.) 
durch  Eins])ritzungen,  Einschnitte  u.  s.  w.  zu  entfernen  oder  durch 
chemische  Mittel  unschädlich  zu  machen  (Aetzung  mit  HöliensteiD, 
Säuren,  Ammon,  Chlorwasser  u.  dgl.),  reine  Luft  im  Krankenzim- 
mer herzustellen,  das  kranke  Glied  ruhig  und  hoch  zu  legen, 
mit  Binden  einzuwickeln,  die  Venenwunde  nach  chirurgisdien  Re- 
geln zu  behandeln,  die  Abscesse  zeitig  zu  öfliien  u.  s.  w.  —  Ader- 
lässe sind  bei  Phlebitis  gewöhnlich  zu  vermeiden  und  das  antiphio- 


isüsvlie  Vorhliren  beschränkt  sicli  mir  Itlnlegel,  Si-hr<J|ilkü|irt-,  i 
4rn:uriiilcint'<-il>ungen  umi  Uinscliliige  von  kalleni  Wiissi-r  uitl'  tlio 
ranke  Steilu  iiud  »giäler  Giiiwickvlurigcti  der  etrainnurnäi-ts  IJegi-ii- 
sa  Tlieile;  s\»\ter  Bqtiiisdii  niiL  Jodliiiclur  mlir  warme  Btriuni- 
rfilüge  zur  Eiterfiinleruiig.  Iiinerliuli  verdüaDenilo  uuil  süucr- 
riic  Oelnlrikc,  tiacli  HHinilcu  essigsaures  Ammoi).  Kniamel  und 
MtUirmiltRl,  seilen  Ürecliinittel.  Bei  eiu^riger  RlnUerselxung  ti-jlt 
iir  aotise[)liüeiie  Behandlung  ein. 


§■  57. 
l»ie  Yeitmunveitüriiiig  [Phltbectam],  die  giinutinsle  Veneii^V' 
ratikheit,  isl  entweder  weilerverhreitel,  gleicld'ijmiig  cylindrisch,  oder    """'«■      ^ 
luHger  eine  parlielle  und  biichiigc  AusweiUing  einer  kleinen  Vcnen- 
trcckc  iVaricosilütl.   In  leUteren  Fällen  ist  die  kranke  Vene  mehr  ' 

der  weniger  gescldängelt  und  gewunden,  xnweilfn  alier  sncktörmig 
liflgedohnt  oder  hinansgeslülpt  {eigentlirher  Blutaderknoten, 
'arix)  und  deren  Wiimlrnigen  bald  verdickt,  bald  verdnntil,  büld 
Imp  wirklich  scliicblonwci^o  durchbrochen.  Die  allgemeinere  Phle- 
Bctuie  findet  «icli  bisweilen  als  Cullaleralkreislaur  (i.  B.  in  der 
ena  epigaHtrica  bei  Veracldicssung  der  t!.i»a  inl'erior  udcr  lijpu- 
aBtricBj.  oder  über  das  fcante  Venenüystem  verbreitet  als  Symptom 
Oll  Herzkrankheit  und  Lnngenempbvsein.  Die  VaricusitSten  ent- 
lehen  am  li^iuligftten  «turrli  örtliche'  stromabwärts  in  dem  kranken 
tinrii^Ininni  bcOndlicIie  Hindernisse  des  itlullanrcs  (z.  II.  an  den 
einen  dnrilj  den  Hruek  des  »tcliwangeren  Uterus  oder  Ztisnm- 
nsMClinüren  der  Slrum|>l1iünder,  in  den  Mnstdarmvenco  durch  l'n- 
urchgiingigkeit  der  Leber),  und  durcli  Wirkung  der  Schwere,  na- 
tentlicti  un  der  unteren  Körperhüine.  Seltnere  Ursachen  »)ind  rein 
rllicbe  Erkrankung  der  Venenwand  (z.  U.  durch  Entzündung,  Ent- 
rtoDg)  udcr  der  umliegenden  Gewebe  {z.  B.  Schwund  der  lelztc- 
sn).  —  Hie  Variroüitüten  s'nui  eine  h.iuligo  Quelle  verschiedener 
inerer  oder  chirurgiscbcr  Krnnkbcilcii  (i.  B.  der  Fiissge«chwürc, 
er  (^rsucuK-,  der  llÜmtnThoIdeu ,  vicileichl  auch  manclicr  iNmen- 
,  manclier  Neuralgien  oder  Lähmungen  u.  s.  w.),  uml  spiele.u 


«mtit  mal 


76  KR.\>KIIEITE.>-    DES    GEFAESS-SYSTEMS.  §.    57 — 38- 

vonco>i-  |)ei  verscliicdcncn  kranklieitsprocessen  als  Elemente  eine  Rolle  mit 
täiLii.  (bcsunders  bei  den  chronischen  Entzündungen  und  Schleimflüsseti, 
bei  den  Säufcrkrankheilen ,  in  und  um  Krebsgeschwüre  u.  s.  w.). 
Sie  ziehen  in  den  entsprechenden  Ilaargefassgebieten  Ocdenie,  In- 
liltrationcn ,  Blutungen,  Verhärtungen,  Verschwärungen  und  ander« 
solche  Ausgänge  nach  sich ;  ])latzen  auch  zuweilen  selbst,  oder  wer- 
den durch  JMulgcrinnsel  verstopft,  oder  machen  durch  Druck  auf 
benachbarte  Theile  (besonders  auf  Nerven)  mancherlei  Beschwerden 
(z.  B.  die  sogenannten  Krampfadern  an  den  Füssen).  —  Die  Be- 
handiung  folgt  den  oben  (§.55)  angedeuteten  Grundsätzen  und 
ist  wo  möglich  eine  örtliche,  chirurgische,  Iheils  sucht  sie  durch  auf- 
lösende, verdünnende,  entleerende  Mittel,  Körperbethätigung  u.  s.  w. 
die  Ueberfüllung  der  Venen  zu  beseitigen. 

Literatur  der       J.  E.  PnhI.  ih'.  varicc  iiiterno.  I^ips.,  1  TS.*).  Ilcnn.  Slottnius,  Alior  ilic  kraiikhalle  Vvr- 

Veiieu-     4.  (ThMitsoliiti  N.  S.iiimil.  aiiserl.  Ahh.Ud.Vf.)  sciilicsiüunu:  grössprcr  Veiienittämine  des  lu. 

krauklieitcii.        /.omi/hiV.  dis».  sur  le.s  iiinaiiim;i(ioii»<  des  K.   Berlin,  1S3U.  8. 

vcincs.  Pur.,  1 81  ■*>,   s.  L.  J.  .In«/.  Hvumvrl,  de  srmptoiaalihus  io- 

.1.  Walthcr,    de  vouariiin  iiitl.    Dorpat,  ninnmatioiiiüi  vuiiae  cavae.  Havniac,  l!»40.  S. 
1^20.   *».  llarihoriikif,  liisl.  des  decouverte?«  relati- 

y/.  C.Mnide,  nounulla  de  venaram  iii-  v.-s  au  systcmo  veineux  (etc.)  Paris,  1641. 

Ilainmalionc,  urachnrliin  }ililcl)utoniiain  exci-  (\„s  de»  Jliiiii.  de  i'acad.) 
iiieiitf.    Durpat,  l'>2«.  8.  *       i   w  ji  i  •   .^ 

f.  .1.    nmUmj  f    zur    >cnuuciitzundung.  ,      .  ...        .  «  .■ 

,,._    ,     .o„n  ^cro  de  Minium  curebralium  iiiflamiua looe. 

Dance  und  Ariiolt,  Oher  Veneuentiündung 


Lips.,  1S42.   S. 


und  dcron  Folgen.  Aus  d.  Franz.  von  Gast.  '■'''•  '^"i/-  '*>•  /*M^Äf// ,  das  Veneiisjateio  u 

//iMi/./.  Jena,  1S30.   b.  ''♦■"'<^"  kranklianen  Verhältnissen.     2.  Aufl. 

//.  WvUshrod.  ohs.  patb.  duae,  praccipue  -•  Tli».  Vononkrankhcilen.  Leipz.,  1844.  S. 

vcnnui  cavnm  do^rcndiMitcm  tangeutcs.  3Iu-  'Die  SvhriUeii  von  Ifoihjson ,    llamernji 

nach.  1S31.    4.  U.A.  a.  ulien  S.27.j 

Sangader- Krankheiten. 

Saugader-  ])ie  Krankheiten  der  Lymphgefässe  erkennt  man  tlieils  diu*ch 

"^ih^e^svin"^"*^'*^^^''""^®"'  Härten  und  Schmerz  der  befallenen  Stränge,  theiU 
ptwJc"'  durch  Ansammlung  gerinnbarer  oder  seröser  Stoffe  in  den  sie  um- 
gebenden Geweben  (Oedenie,  Verhärtungen),  bisweilen  durch  Rö- 
thung,  Entzündung  und  Ausschläge  der  darüber  liegenden  Haut 
Besonders  aber  schwellen  die  stromabwärts  liegenden  Drüsen,  in 
welche  das  kranke  Gcfass  mündet,  gewöhnUch  und  ofX  aussdiliess- 
lich  an,  entzünden  sich,  verhärten,  schmerzen ,  eitern  u.  s.  w. ,  und 
auch  hier  ergreiit  die  Geschwulst,  Entzüudung,  Eiterung  und  Ver- 
härtung geril  das  die  Drüse  umgebende  Zellgewebe,  oft  in  weitem 
Foib'en.  Umfange  und  mit  bedeutenden  Ablagerungen.  —  Allgemeinere  Theil- 
nahme  des  Organismus  fnidet  sich  bald  schneller  (besonders  als 
typhusähnliches  Fieber)^  bald  allmälig  (besonders  als  sogenannter 
lymphatischer,  scrofulöser,  phthisischer  oder  kachektischer  Habitus) 
ein.  Die  erkrankten  Drüsen  gehen  später  leicht  in  Degenerationen 
(besonders  Tuberkel,  Melanose,  Verkalkung)  über,  und  gern  ver- 
breitet sich  die  Erkrankung  über  das  ganze  lymphatische  System. 


Ccb  • 
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bie  Saugailcrkranktieiti^ri  entelttlieii  (licilg  iJitrdi  eiiirücliu  Ort-  V\ftchtn.  i 
liebe  V«rl(>lzun^<'ii,  Qiii'Udiiing,  Ünick,  DReres  Reiben  und  KraUvii 
hihI  andere  mcclianieclt«  Momente,  tlicils  ilnrcJi  Mittlieilung  benach- 
liutcr  KrankljcjtH|)roc!«ssc ,  bcsomlers  dnrcli  AiiTnabute  von  Krank- 
heilsitroilucten  aller  Art  in  ilie  Saugadeni  (sawu)il  von  einfaclieren, 
s.  HLoei  Vesicatorwunden,  Rotlilaur,  als  auch  von  Bpeci()sch-);illipon.  be- 
sooders  Sevttons-  und  LustscucLengifl,  Pockeneiter,  Lorliien,  Uulzt;ilt, 
Kr«bsjauclie).  TliciU  endlid)  siebt  man  allgemeine  Sällelubler  (bc- 
aonders  Tuberkel.  Syphilis.  Typhus,  l'esl)  in  der  Regel  sich  im 
Lympligeßsssysirm  absiiivgeln.  Am  disjmniitesten  Aar.»  ist  das 
kindiiche  Aller  »nd  die  demselben  eigene  (albaminOs-seröse?]  Voll- 
•anigkeit. 

Die  ßcbandlung  ist  nach  den  Ursachen  und  Comiilicalioncnr 
eiBauriditeii ;  in  der  Regel  ist  sie  resotvirend.  Uesonders  dienen 
«Is  Specjlica  die  Mercurinl-,  Antimonial-  und  Jodmittel,  ausserdem 
tandei«  metallische  Hiltel  und  Haloldsalze  (Itruni-,  Chloratkalicn), 
Laigmsalze ,  unter  den  scharren  und  narkotischen  Itesolvenlien 
S<£ieriing:,  Guajak  und  andere. 

Apm.  IIa  Hie  Funclion  der  Siiiigadmi  haupL«äcUtkli  tlanii  tiCHrrlit,  gimifse 
rhrr^annii..'-  Slnffi-  iiir  Vi>rjunginig  Ar*  Bliili's  mis  Ära  iimgrJi enden  Zctliürtrn  lind' 

fi i.. ■■■r^rtirlmi»«:  tu  Irden  ihre  Eiirankungtn  ia  der  Regel  mit  Anliäu-  . 

fiMrttuiigoii  wkli»  SinfE*  in  dw  l'mgrgrnd  des  kranken  ReCssc* 
'  -  iider  DHluliois  anf;  liiiwellcn  t«l  jrilocb  dcMcn  Inktilt  telhst^ 
rmen,  eilcrig,  Mulig.     tJR  sind  Hrbviidiw  nur  die  I.)niplidril«(n>^  1 
I      ml^rcnuigl*  •fhiidlich«  SlntTe  in  Mntü  weil  cbcr   bU  in  dem  dn- 
lii-t-i'iii!i'ti  SaustdiT«lamm  eiue  aulMleudc  Slürnng  lieitiirlirJiieFn.     S\tU  ist 
1  Lymplidrnaenniiithti'cllungr'n  (imnuuCwärit  ton  der  kranken  Slclln  genau 
(ir  i'ioimigvil  VeKvtiuiig  »iltT  nndrreii  lirtllrlii-ii  l<n«c[[»  nnriiintiinctirn. 

§.  59. 

'         Die   Saiigader-Riilzi'indung   {Li/mphangllit)  vurläiiR  bald ''ti'u 
MUl,  bald  und  in  der  Regel  dironiscL   und  Tasl  nie  ohne  Enlzün-     ^" 
jdung  der  Drillen,  in  welche  das  erkrankte  Gelass  oder  Gelasshündel 
'nan<lct.     Wenn  Kie  oberlläclilich  ist,  erzeugt  sie  eine  zarte  rusen- 
reibe  llautfürhmig.  welche  bald  in  einzelnen  Flecken,  b.ild  in  rothca 
Streifen  und  ^etzen,   mit  Gcscliwulsl  verbunden,    in  der  Ricbluug 
der  kranken  Gulässe  mth  dem  ContiiiHi  hin  verläuft;  letztere  sind 
xuweilen  als  härthriic  Stränge,  hätiliger  als  eine  Reihe  von  Drüsen' 
lataten  Tülilbar  und  bei  Benlbiung  sclimerzhart.     Die  I.ymphdrü- 
*9aentziiai\nti giLgmphuiltllühi  erkennt  mau  durch  Anschwellung  '-?"' 
,md  Scbmerzhafli);keil  der  Dn'ise,  durch  deren  auatomiHcbe  Lage  und    '''" 
Verscbiebbarkeit,  so  wie  deren  nmdlidi  abgegrenzte  Form ;  sie  fülirl 
dwnfalls  Riithung  und  Entzündung  der  Ilaul  mit  sich.     Tiererlie- 
aeade  Saugaden;ntzv'mdniigeii  lassen  sich  selten  durchs  Gefrdil  oder 
,wch  diu  Aii»chwellimg  der  berallcnen  Thcilc,  eher  durcli  cousen- 
jpwlle  DrANenanscliwellungcn  erkennen.     Ficlicr  Tehll  hald  gänzlich. 
mlü  fiuden  isirli  niiregelmässige  Schauer,    bald  heftige  typhöse  Er- 
ubeinungen.    baupliiMilich  wohl  durch  Eitoraurnabme  bedingt.  — 
Die  AiisgiSngu   sind   hesoudcrs  Zcrllieilung,    Vcrhilrlung  oder  EU 
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§.  59. 


Lympli- 
aiigilis. 


lUibo. 


lerung  der  Lympligelasse  und  Diiiseii,  ofl  auch  des  umliegenden 
Zcllge\ve])cs,  zuweilen  Obliteration  des  kninken  Gelasses,  auch  wobi 
allgeuieine  Kachexie  (z.  R.  Tuberkulose).  —  Am  häufigsten  entsteht 
diese  Krankheil  nach  unreinen  und  gütigen  Wunden  (besonders 
Scctionswnnden) ,  oder  im  Gefolge  der  oben  erwähnten  Dyskrasien. 
Die  Behandlung  besieht  nach  Umständen  in  ortlichen  Bliit- 
entziehungen ,  in  erweichenden  und  narkoliscJien  Umschlägen,  ört- 
lichen oder  allgemeinen  Bädern,  Ruhe  des  kranken  Theiles,  Ein- 
wickelungen,  Einreibung  von  Quecksilbersalbe,  später  Jodsalbe,  oder 
Bepinseln  mit  Jodtinctur.  Innerlich  kommen  am  häutigsten  Abführ- 
mittel, Kalomel  und  Jodkah  in  Anwendung.  Uebrigens  ist,  je  nach 
den  entfernten  Ursachen,  bald  allgemein  antidyskratisch ,  bald  ört- 
lich, durch  reinigende  oder  zertheilende,  coagulirende,  ätzende,  ma- 
turirende  oder  eiterentleerende  und  andere  chirurgische  Mittel  lu 
verfahren. 

A  n  III.  Diu  L  y  in  p  li  d  r  i'i »  e  ii  a  n  s  c  ii  well  u  n  ^  seihst ,  gi^wohnlicli  B  ii  li o 
oder  Tu  11  IIS  geiiniiiit,  zeigl  nach  ihrem  l.'rspning  niannielifache  IJnlorschiede.  Die 
syphilitische  heralll  meist  nur  eine  l)rri>e.  in  der  Richtung  von  dein  Chanker  ber 
gelegen  (daher  z.  H.  an  der  Wurzel  des  Penis,  au  der  Innenseite  der  WeichrD 
u.  s.  w.).  Die  von  ( T  u  h  e  r  k  e  1  n  oder)  W  a  c  h  s  t  h  u  in  hedingle  {Hubo  nasceniinm) 
bildet  eine  Mehrzahl,  als  Packet  nehen  einander  oder  in  Reihen  liegender,  rlwa 
haseinussgrosser  Knoten,  z.B.  in  den  Weichen,  am  Uinterkopf,  in  der  Tiefe  de» Hal- 
ses, gewöhnlich  dem  Sitze  eines  anderen  Localiibels  entsprechend.  —  Die  kreb- 
sige bildet  bedeutend  grössere,  knollige  Geschwülste,  die  zahlreich  in  GnippcQ 
vereinigt  und  durch  Infiltrationen  des  Zellstoffes  untereinander  verschmolzen  sind, 
meist  weich  anzufühlen  (Markschwamni). —  Die  Pestbubunen  beginnen  einzeln, 
hier  und  da,  in  der  Leisten-,  Achsel-  und  Ohrengegend  u. s.w.,  schwellen  schneH 
und  verbreiten  sich  dann  sowohl  auf  benachbarte  Zellgewebs-  und  Hautparlbien, 
als  auch  auf  die  nächsten  Drüsenkelten  u.  s.  w. 


Mleralurd.  PaiüAssaUHi,  Vc^^iucll  über  die  Krniik- 
Sniigader-  heilen  da»  lymphatischen  Sriütcm».  Aus  d. 
kraiikheilcn.lial.  (1787.)  Dresd.,  1702.   S. 

/..  Formey,  quaodam  circa  systcnialis  nb- 
sorheutid  patbologiam.  Ilnl.,  17S8.  S. 

Jo.  Ncp.  CoMl.  D'llame,  idea  paihologiao 
»yHtemati.H  absorbcnlis.  Colon.  1792.   f». 

Beruh,  yath.  Gottlob  ^V/irc«/er«  tlieorct.u. 
prnkt.  BcitrAge  zur  Cultur  der  Saugaderlchrc. 
Dd.  i.  Leipz.,  1703.   S. 

Sam.Th.  Sömmerriiiij,  de  inorbi;(  vasorum 
nbsorbentium.  Fraucof.,  1705.  8. 

/.  Am.  Schmidlmüllei',  de  lympha,  coni- 
meat.  cheniici  et  paiholog.  argumenti.  Er- 
lang., 1S04.   8. 


St.  Ciilihcrl,  essai  sur  le  &y»tcmc  lympbi' 
tiquc  daus  Tülat  de  saiitd  et  de  laaladie.  Pa- 
ris, 1S04.  8. 

Ueinr.  Lvdw.  v.  Attenhufert  Lymphaiolo* 
gia  oder.\hhandIung  ober  das  lymphatisebt 
System  und  dessen  Leiden.  Wien,  1808.  8. 

W.  Goodlad,  on  Ihc  diseai<es  oftlMTfli- 
i^clii  niid  glands  orthe  absoii»ent  sy^tten.  Lon- 
don, 181-1. 

Gilb,  lirochcl ,  das  LymplisysiMl  in  Hin- 
»iclit  aur  Anatomie,  Physiologie  und  Patholo- 
gie. Deutsch  V.  Jlarfifty.  Qucdlinb^lSS?.  S* 

Gu/it. Heibsi,  das  Lyniphgenissftystem  uod 
seine  Verrichtung.  Göttg.,  1844.  8. 
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ZWEITER  ABSCIIMTT. 

Herxkrankheiten. 

§.  60. 

Die  Krankheiten  des  Herzens  unü  die,  klinisch  von  ihnonU<^rzkr.ii)L- 
niclit  zu  trennenden,  Krankheiten  der  grossen  Gefüss stamme  ''^''^"' 
kommen  selir  liäufjg  vor,  sind  aber  erst  in  neuerer  Zeil  (hirch  die 
Fortschritte  der  pathologischen  Anatomie  und  der  durch  Anwendung 
des  Gehdi*s  (Kiopren  und  Ilorclien)  vervollkommneten  Zeichenlehre 
näher  bekannt  geworden.  Indem  wir  diese  Vorkenntnisse  im  All- 
gemeinen tils  bekannt  voraussetzen,  versuchen  wir  das  Wesentlich- 
ste, was  über  diese  Krankheiten  bekannt  ist,  in  einer  gedrängten 
Danleliung  zusammenzufassen. 

§.  61. 

Die  Symptome  der  llei*zkraiikheiten,  die  Iferzzufallo,  sind  nnvSyin- 
theils  örtliche,  directe,  theils  allgemeinere,  consensuelle.  Zu  erste-  i*"""*^- 
ren  geboren  zunächst  die  mannichfachen  von  dem  Kranken  in  der 
Herzgegend  wahrgenommenen  Empfindungen  von  Schmerz,  Brennen, 
Drdcken,  Beklemmung,  Angst  u.  s.  w.  oder  von  auflalligem  und  so- 
gar lästigem  Ilerzklopren,  welche  subjective  Zeichen  jedoch  sammt- 
lich  uizuverlassig  sind.  —  Zuverlässiger  ist  die  objective  Prüfung, 
welche  der  Arzt  durch  Besichtigung,  Befühlung,  Messung,  Klopfen 
und  Horchen  am  Brustkasten  vornimmt:  sie  zeigt  theils  den  Ilerz- 
sloss,  theils  die  Töne  des  Herzens  und  der  Gefasse  auf  verschie- 
dene Weise  abnorm,  bisweilen  den  Brustkasten  selbst  in  der  Herz- 
gegend deform,  die  Arterien  und  Venen  des  Halses  und  der  Brust 
erweitert  oder  abnorm  pulsircnd,  den  Percussionston  der  Herzge- 
gend und  ihrer  Nachbarschaft  abnormal,  benachbarte  Organe  an 
bischer  Stelle,  und  dgl.  mehr. 

Die  consensuellen  Symptome  der  Herzkrankheiten  gehen 
hauptsächlich  aus  der  Störung  des  Blutlaufes  (besonders  des  venö- 
sen) hervor:  sie  zeigen  sich  theils  im  kleinen  Kreislauf  durch  Sym- 
ptome von  Blutanschoppung  in  den  Lungen :  Beklemmungsgefuhl  und 
Kurzathmigkeit ,  besonders  beim  Treppensteigen,  keuchendes  Ath- 
men,  periodische  Katarrhe  mit  trockenem  Husten  oder  verschieden- 
artigem Auswurf,  Bluthusten  u.  s.  w.  Im  grossen  Kreislauf  finden 
sich  besonders  mannichfache  Abnormitäten  des  Pulses,  der  Venen- 
anfullung  und  der  Hautwärme  (namentlich  Neigung  zum  Frieren), 
vor  Allem  aber  häufig  eine  Hemmung  der  venösen  Haargelass-Cir- 
culation,  welche  sich  bald  in  Blutungen,  bald  als  blausuchtige  Fär- 
bung höheren  oder  niederen  Grades  (besonders  an  Lippen,  Mund- 
schleimhaut und  Wangen),  bald  in  wassersüchtigen  Zufällen  äussert, 
welche  letitere  als  Oedem  der  Knöchel  beginnen  und  allmälig  auf- 
steigen, nicht  selten  auch  in  schlimme,  sogar  brandige  Rosen,  be- 


so  KnA.>KlllilTE.N    DES    (iEFAESS-SYSTEMS.  §.  61. 


Symptome  sondcrs  nn  den  BeiiKMi,  übergehen.  Lciclit  nehmen  die  Unterleibs- 
k'^nkK'"  <^''g«'*"<5'  besonders  Leiter  und  Nieren,  an  der  venösen  Ueberfuliung 
""^"'Theii:  dann  Irelen  gastrische,  biliöse  und  hämoiThoidalische  Zufälle 
oder  Störungen  der  Ifarnsecretion  hinzu. 

Auch  das  Nervensystem  nimmt  bei  Herzkranken  zeitig  und  lA- 
haft  Antheil,  durch  Schwindel  und  andere  Kopfaffectionen ,  lienim- 
ziehende  imd  neuralgische  Schmerzen,  Neigung  zu  OhnmacliteD, 
zum  Zusanunenf'ahren  oder  Aufschrecken  aus  dem  ersten  Schlafe, 
Gemuthsverstimmung ,  Unruhe  des  Geistes  u.  dgl.  mehr. 

I)ie  ächten  llerzsymptome  verschlimmern  sich  sicher  und 
auflallond  durch  heilige  und  andauernde  Körperbewegung  (Klettern, 
Treppensteigen,  Laufen,  schwere  Arbeit,  besonders  mit  den  Armen), 
durch  geistige  Getränke,  aufregende  Gemüthsbewegungen ,  Fieber, 
Katarrhe  u.  s.  w. ;  sie  bessern  sich  hingegen  durcii  körperUche  und 
geistige  Kühe,  tuul  setzen  fast  niemals  ganz  aus. 

I^hysiknl.  \  n  iii.  1 .    \)\v  {i  li  \  <  i  k  a  I  i  «^  t*  li  r  ii  S  y  iii  |i  I  o  in  <'  tI<T  Ilprzkninklieitt'n  —  welche 

Sjrmpiomc.  ülii'it{<'iis  nirlii  :ni  iiml  für  •^irli.  somicrii  nur  diiivli  ri('lilit:c  Dciitiiiig,  und  nicbl  ein- 
zt*ln.  soiiilcrii  *'V'i[  diinli  ihr  ZusaiiiniiMistinnncu  unti.'r  sirli  und  luil  «irn  physioli»- 
({isHirn  Zririini  dii'  hi:i^iii>'*c  iMit<rlH'iii<>ii  —  >inil  (irr  niiiiplsacli«;  nach  fulgendo. 

Dor  Hrrzstuss  (rVior).  «^olcliiT  im  iioruinlen  Zuslamlt'  zwisdiiMi  der  5.  und 
6.  Hipp«'  (li.  Ii.  ctuiiN  nai'li  inni'ii  iiiitciiialli  di-r  linken  Itnistwarzc)  und  liöchi^fn« 
in  der  DriMlc  Mm  2  FiiipTspiizfii  \\aliriii'linihar  i<t.  kann  zu  srhwacli  oder  zu  Mark 
(fiiliiliar.  siclilliar,  den  köpf  il<>s  Anscnltircndcn  zurfirksiossrnd)  seyn,  kann  liMin 
Au<:nil(irni  mit  kiaiif;  vrHMinilrn  {clüfurlh  tnclnlliquc).  zuweilen  \i>n  weitem  liurbar 
seyn;  er  kann  ansetzend,  nn^jleiiii,  unrliylhmi^eli.  frequent,  selten,  ziltornd.  wellro- 
förniig.  mit  riihlhareni  Schwirren  (Kalzensrhnnrren)  verbunden  seyn ;  sehr  weit  \fT' 
breitet  (wie  fin  ^To.sser  klumpen  i>der  zwiselien  mehreren  Kippen)  oder  sehr  srhinal 
nn  die  Itippcu  au>li>ssrn.  zu  hneh  (zwisrhen  der .')— 5.)  oder  zu  tief  (zwischen  der 
(> — 7.  Kippe),  zu  weit  rechts  (Pulxatio  epiyastric'i)  «"ler  links  wahrnehuibur  seyn.  — 
In  seltneren  Kalleii  fühlt  man  den  Stus>  der  Aorta  (lieMUiders  hei  Anenr^siiu'n 
derselben)  oder  der  Lun  f:e  nart  er  ie  (hesrinder>  hei  Inliltnitionen  de^ü  liobeo 
«djcren  Lnngenlappens). 

Kei  den  H  er/,  t  o  n«Mi  (dem  Ticlac)^  welrlie  durch  Anscultation  in  der  Gebend 
der  In'iilen  Ventrikel  normal  im  Trochäu-<takle  {tdwln.  tämta)  hörbar  sind,  bearhirt 
man  die  Difleren/.eii  von  Starke  oder  Srliwäehr.  Helligkeit  oder  Dumpfheit,  kürze 
oder  (iedelinlheil ,  Ke^renztscyn  oder  Ijibeslinnniheit  (diflTuser  Ton),  so  wie  ihre 
Scliallhöhe,  ihren  Takt  (Hhvthmn^)  und  ihin /riimaass  der  zwischen  ihnen  liegenden 
sys-  unil  diaslolisehen  Pausen.  Zuweilen  erseheini-n  sie,  besüuders  der  zweite  Ti«n, 
doppelt  (gespalten),  oder  fehlen  ganz.  Neben  ihnen  odtT  auch  anstatt  ihrer,  beidiacli- 
tet  man  liänilg  krankiiane  fieräUNche,  theils  endocardiale  uder  Afterger  an- 
sehe (Hauchen,  Blasrn,  Sunnnen.  Keilen,  Kaspein.  Metallklingen  u.  s.  w.),  lhcil< 
]i  ericurdiale  oder  K  eibungsgrräu  s  r  h  e  (Aufstreifen,  Kascheln  .  Seliabeii, 
kratzen,  Lederknarren  u.  s.  w.).  Man  beachtet  bri  iieiden  ihr  Zeitverhallniss  zu  dca 
Ilrrztönen  (prä-,  peri-  und  epis\<.toIisrh  oder  diuKtolisch) ,  Zeitdauer  und  KhUhinns 
(kurz,  gedehnt,  abgebrorhen.  continuirlich  oder  sto.s.sweise  verstärkt,  oder  sehuur* 
rend  [SpinnradgeräU'*rh]).  ihre  Sehallhohe  und  ihren  eigenlhündichen  Ton,  ihre  Tast- 
barkeit (Sehwirn-n,  Sehnurren.  Anstri'ifen  u.  s.  w.)  n.  s.  w. 

Hieselbi'u  l'ntersehiede  gelten  hinsiilitlii-h  der  A  rt  eri  en  lö  ne  der  Aorta  und 
Pulnionalis,  wcbhc  man  normalcrwei:»e  in  lier  liegend  lies  zweiten  KippenkuorpeU 
rechts  und  links  neben  dem  Krustbein  im  Jambentakt  {l'tNin.tatdtn)  schlagen  liürt; 
—  zum  Theil  aneli  für  die  der  karotis  und  Subclavia. 

Die  Perrussion  zeigt  die,  normal  auf  einen  kleinen  Kaum  links  neben  deoi 
unteren  Krnstbeinende  beschränkte  Dämpfung  (den  Herzion)  bald  nach  links  oder 
rechts,  bald  nach  oben  uder  unten,  oder  nach  mehreren  Seiten  hin  ausgebreitet 
oder  auch  fehlend  (durch  Lungen-  oder  Magenton  ersetzt). 

Die  R  e  s  i  c  h  1  i  gu  n  g  (und  bezüglich  M  e  %^  s  u  n  g)  zeict  in  der  Herzgegend  bald 


§.  Gl— 62. 


IlERZKRA.NKllKITE.N. 
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Aiitli iMbiiiiirt'ii  ilir  Ripixii  (Hrtzluukih.    IkiM  Eiii'iiiiki'ii  il<<:  Rrii>;tka<tin«i  oilcr  «Irr   Physiknl. 
ZMiS(-hotiriii|M-iir;üiiin%  Vi'iii-iKiusiiiwrllinif'i'ii  :iii  H:iU  iiml  Hin^t,  l'ulsjiiioiini  an  im- Sympionic. 
fifwülinlU-lii'n  Sli'lli'ii  11.  s.  w. ,    iiimI  lehr!  «lir  L«f:c  Avi   Hrr/^jiii/.r,  dir  Slärki»  iiml 
Vi'ihn'ilun»!  di"»  lli'rzitn>«<rs  u.  <.  w.  limliMi. 

I>»'r  Ziislaiiil  «liT  Hl  u  I  f:i'f:is<r,  iii<«lM*soihl»'rf'  «U-r  l'iiU  «Irr  Arli'ricii 
(lit*<i>iiUi'rs  tliT  li.iilialisK  Kit''»'  iiiaiK-hi*  Ihcils  «linM-r«*.  tliril>  iinlirrrii'  Zi'irlirii  Aw 
HfT/kraiikiii'il.  Aus  «Irin  l'ul^  lässi  >irli  \\\v\\>  liii*  (;Wi>>ir  uud  Krait  i1<t  Hliiloäulc 
s»'II»*l,  SU  wir  ilii'  riin«!',  Zaiil  iiiiil  SrliiM'Hi^;k«'il  «Irr  «lunlis  lli-rz  cr/.i'ii^trii  \\v\- 
IiMi  iM'iirllK'ili'ii.  tiifils  las<i>ii  siiii  au<  «li'r  Hi'orliairiMilM'it  der  Ai-tcrifiiwäiidc  Hiirk- 
s<iiiri<t!:f  iiiif  dii>  d<'<  lIiTzriis  /.idirii.  Oft  slflii  diT  Puls  Ihm  lliT/.kraiikcu  iui 
Widfrspnii'li  mit  drr  Ilcrxiliäligki'il,  isi  /..  D.  Im*!  siarknii  uiul  wi-ilMTlin-ilcttMU 
i1i'rz|MH-lirii  sehwuili  {u\vr  si'liiiclizusanuiicnfalli'uil  (srilVidilaM'iiarligl.  oder  i<t  hn 
Dn'i^clitag  ili'S  Ili'rzrns  au<sri/jMiil.  —  Ww  j:iö<s«'ri'u  Yrui*n,  iM-ieuidrrs  aui  llal««*, 
lindi't  luaii  lii'i  lli-r/krnukin  oft  iitMM't'iilit.  sirlili»;h'rud,  unduün-nd  oder  t'önulirh  pul- 
sireiiil  (viiii  uudMi  iiarii  (du'n):  dir  ülui^tMi  crwciliTt  (Mirr  varicö«:. 

Iirii  Tirud  drr  IMiilauliilufunf!  iiu  kiniiru  Krrt<>laui'  /.r'ni\  ilir  Stärk«'  uud  Hrlli^- 
kt-il  di.s  zwi'ilt'ii  Tuns  der  LuiiKcuarlrric  (iui  Vi-iulcicli  /u  ilmi  di-r  Aurto)  uiil 
gr'i^'Tr  Sirht'rlirit  au-  und  i^^t  daher  liri  allrn  n<-r/.-  und  l.ungfukrankln'itrn  widil 
zu  )i«.*arlift>u. 

Aniii.  2.  Itir  fu  nr  (iunr  1 1  i>u  tidrr  N  rr\  m  <\  lup  t  nmi-.  wcli-iii*  liri  \iirk-Fuuciiouelle 
lirlicn  Ht'rzkrankiiiMliMi  f^ruiiliidirli  vurkninuiiMi.  /..  H.  Hrr/kiniitru,  Hcrzzitlrni.  Lfhcr- '*^yinpiunie. 
Milrzuiigs-  mh'V  Slitl>ti'iir^'<*riild  am  Ilrrzm,  AiliiMiilM><.rli\\i'ril<'n,  Auf:^t.  Olinniarlils- 
iioigTinur .  INiIs>lnrungi>n.  ki'iuucn  aurli  idin«*  IlrrziÜM'!  im  (H'fi)lKi'  ^<>u  Ni>r\4*n-  «nlrr 
l  utfrlt'ili<kraiiklii*ilfMi  ndrr  allprmi-iui'r  Srliuacln*  und  itluiarnuilli .  al<  su^M-nauntf 
falfi'ln*  H  er/zu  fä  II  r,  iM'MHidrr««  al>  nrrxö'*«"«  llrrzk  Inp  ti-u  {Valiiü'ttiu. 
CürdiogniHs).  anftrcliMi.  Hauu  >ind  sir  aJnT  pfviiidiorli,  mit  t'rrirn.  «it'i  tap'-.  worlirn- 
und  jaliri'lanp'ii  /wiM-licuräunifU.  MTsrlilimmi'rn  '^irii  mehr  in  iIim  Itulir.  naili 
Tiisrbt*.  in  drr  ImrizontaU'U  La^:«',  ilunli  llamhauflrrihunK.  .Mii<«^i^'^Mn|:  und  («rillen; 
\«.*r<f  li\\indi'ii  liingrfr<-n  dun  li  Arlieiirn.  Spaziercn^clirn,  lirisen  u.  <.  u..  imIim*  dunii 
iTÜ(TntMi«li*.  «'arniinalivf,  stärkende  und  rrizende,  z.  R.  ^iri^li^'e  Mittel,  hie  i:enaue 
pb^sikali.M'liir  L'nlersurliiini!  nni><  liirr  ent-ieheiden,  wnliei  man  aher  iiielit  \iM>'e«e. 
das«  lif'i  Kliitanuulli  hauihende  und  Ida-^ende  lieräusilie  im  Merzen  unil  den  .\rti'- 
mn  liäiili(!  turknnunen.  während  anderer<ieii<.  iu>'anise|ie  lier/krankheiten  aiieli  mit 
nentV««!!  Alil'ällen  romidieirt   sein  köimen. 

.VU  Ni'hi'u  zu  räll  e  Herzkranker  (dunh  welche  man  lii>wi'ili'u  auf  die  Hia- 
gliikse  gritrilel  winl).  .^ind  aus»er  idiij^en  n«ieli  zu  erwähnen:  ziehemle  Sehnierzen 
in  dtT linken  Silinlter  und  im  linken  Arm.  nder  in  den  \eroehiedrn>len  SlelliMi  dureh- 
schiViiO'nde.  zupfende,  «leehende  Srhmerzi-n  odiT  (iefiilile  \iui  Krampr^ehmerz  (z.H. 
in  diT  Wade),  \on  Sehauern,  Kin^esrhlalru'ifxir,  AnieiMMikrieehiMi.  Inruhe  in  den 
B(*iiif*ii.  Pnehen  und  HänniKMU  an  vir'««  hiedenen  Körpi*rslelleu  u.  d^l.  (S.  Haron  in 
Revue  med.  .\«i\.  her.   1849.) 

IKt  Huliitus  der  Herzkranken  jih'ilit  anfangs  «tfl  längere  Zeit  noch  Idiiliend. 
aus^cheinend  wohlv'enährt .  lies<inder'«  im  (ie-^ieiit ;  doch  \^\  die  Wan^enrölhe  mihr 
tdänürh  und  ilitlu<  ;  auch  wlder<«prit-lit  die  Srhlalllieit  uml  hi'irl'tif!keil  de«  Mii^kd- 
«\<lrin«  der  anscheineiuleu  (iouiidheit.  Sie  leiden  uel  an  kalten,  auch  liläulichen 
oder  ••deniati.'rsen  Kxtremitäti'U.  Viele  k«innrn  nicht  reclit«  oder  nii  lit  links,  mifr  auf 
keiner  Soile,  und  namentlich  uiiJit  tiei  Iir;:cn. 

§.  02. 

Die  Ursachen  der  Ilerzkrankliciten  sind  \m\iVji  inedianischer  ursncheu. 
An :  überniilssige  nerzl>e\vej»ung  und  Hemmungen  des  Geliisskreis- 


und  Emphysem  dersellien);  aul'  fdnilirhe  Weise  wirken  wolil  auch 
ükermässii^e  oder  allzulang  andauernde  xXnstrengungen  durch  Stei- 
^'PD,  Kletten/,  Heben,  La.'^ltragen,  /fingen M-a»il'eu,  Se\\YvV\ViW,?!\\\%^xv, 
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S2  KK.\>KiiEiTK>  r»i:s  i;efaess-svstems.         §.  62 — 63. 

VisaciuMMi.  [iislruiin'ulchlasiMi,  Jfiist«'ii  u.  s.  \v.;  so  wii»  Gemritlisbewcgunjien, 
HorzkionUi.jjj.njgj.  ^,,j,,,.  anlialleiulo  Angst,  Zorn,  Sclireckni,  Eiiiilziiiige«,  Er- 
kalluiif,'«»n,  untficlrürkte  niiilmigeH.  Die  Kreislaufsliemmuiig  betrilU 
in  iliescii  Falli'ii  bald  mir  das  reclil«',  l»ald  zutTSt  das  linke  Herz, 
bald  l»eide  HrdThMi.  —  Von  Dyskrasien  biiUerlassen  die  iaserstor- 
llge,  rlicnniatiscbe  (besonders  die  Gelenkrbeunialisnien),  ^icbtische, 
krebsige,  srorbuliscbc  nnd  bleielisncblige,  von  Metastasen  die  rheu- 
niatiscben.  giehtiscben,  exantbeniatiscben  und  eiterigen,  besonders 
leicbt  Ilerzkrankbeilen:  desgleielien  l^lissbraudi  der  Sjiirituosa  uud 
des  KalFee,  so  wie  allgemeine  >hiskelscli\vrirbe,  daber  auch  chroni- 
sche Hfickenmarkskrankheiten  und  Geschlecblsausschweirungen. 

Die  Anlage  ist  am  stärksten  beim  männKclien  Geschlecht  und 
im  mittleren  nnd  hulieren  Alter;  manche  Ilerzi'ehler  sind  jedocJi 
angeboren  oder  L'eberreste  von  Kinderkrankheiten. 

§.  63. 

Vtiinur.  DiM'  Verlauf  ist  hänüger  chronisch  und  in  periodischen  Exa- 

cerbationen zunehmend,  als  acut.  Die  Ausgänge  betreflen  zu- 
nächsl  das  Herz  und  die  (lelassstänmie  selbst,  un<l  Averden  gefTdirlidi 
dm'cli  zunehmende  Desorganisalion,  l  eberiulhmg,  Lähmung  oderRap- 
tur  derselben,  oder  durch  Gerinnung  des  Rliites,  vielleicht  auch  duix*!! 
Zern'issen  der  Dlutsäide  in  den  Arterienstännnen  (nach  Ilanienijk). 
INächstdem  sind  die  Lungen  Herzkranker  den  venösen  Anschoppun- 
gen ,  Entzuiulungen ,  Katarrhen ,  Blutungen  und  Wasseraustretungen 

Ausgfiupi^  (Oeck'm)  sehr  ausgesetzt.  Sehr  bäullg  gehen  die  Ilerzkrankbeilen 
in  blausüchtig-vennse,  später  in  blutarme  Olutmischung  und  zuletzt 
in  allgemeine  Wassei*suchl  über.  Krankheiten  des  linken  Ven- 
trikels werden  besonders  dem  Gehirn  din^h  L-ebcrfidhing,  Geiuss- 
ruptur  und  lilulaustretung  (SchlagfUiss)  geHihrlich;  Krankheiten  des 
rechten  Ventrikels  überlidlen  ölters  die  Leber  und  das  Pforl- 
adersystem  (Abdominal-Vollblutigkeit).  und  bewirken  an  entfernten 
Theilen.  bi^sonders  der  unteren  Korperhällte,  Venenanschwcllungen, 
venöse  llyiierämien,  Wasseransanunlungen,  selbst  brandige  Zellge- 
Avebsentzündungcn  (Eryaipelas  (jinujraenosuin),  Oellers  ziehen  sie 
Seelenslorung,  besonders  Melancholie,  religiösen  Wahn  und  Selbst- 
mordsucht nach  sich. 

piüu'ii.i^e.  [)ijj  Prognose   ist  meistens   migunslig  und  hat  immer,    ob- 

schon  oll  langjährige  Eristung  des  Lebens  bei  passendem  Verhalten 
gelingt,  doch  die  Möglichkeit  eines  plötzlichen  Todes  durch  Hirn- 
schlag, Lungenödem,  llerzlähmung  oder  Ruptur,  mal  die  Seltenheit 
vollständiger  («enesungen  im  Auge  zu  beballen.  Sie  richtet  sich 
nach  dem  Grade  der  Erweiterung  oder  der  Klappenfehler,  und  haupt- 
sächlich nach  i\i*Y  vorhandenen  Blulverschlechterung. 

A  n  III.  Kiiic  Mclirziilil  ilcr  p  I  ö  i  / 1  i  c  li  i>  ii  T  o  d  o  ^  1  :i  1 1  c ,  wcirlic  VMrkiniinit>n, 
lirnilicii  aiil'  ni'r/.kr:iiikli<*i(rii  (IiimuiiIiT'«  drii  inil  Erwriluniiig  oilcr  Ersclilan'iing  iln< 
Herziiiuskcls  viTliiiiiilrnm  orfzaiii^L-liiMi  H<>rziilM>ln).  Sie  wcnlrii  täisililicli  Srlila^- 
niisisi"  jfi'iianni ;  s.ij:ar  ilas  Zcirhi'ii-Hilil,  wrlchrs  «lio  :ill«Ten  Aerzk'  als  ,Jl:iIiilu'i 
aptiplfclicus"  ln'M.liri.'ilM'n,  \k\^^\  ^irliiu-lir  auf  UerzkraiikiHMl,  aU  auf  ilic  \\v\\i  Hiru- 
sililajj  i\\  Gniiiiltr  lir^nuli'  Arlt-riiMiliniciii^ki'U. 


«.   04. 
iidlung  der  ller/ki-Ktikcii  liiil  lii-snuLlers'diti- üliulo-Xel 
Municiile  xa  regvin,    ilhrigeo«  aber  vorzüglich  den  prakti-  ' 
Uiit^rschieil    zwiaclien    dum    lilirinöseu,    vuDö&en    od<<r 
Charakter   dtT   Blutniischung,    und    zwisciifii   dem 
Äeihcii    oder    jiassiven   Charakter    dsr  Uerzaffeclion    eelBst   zu 
berücksichtigen. 

Die  Stiolugisclio  Aiizei^e  fordert  bei  allen  Ilerzkrankliet-  tiruji 
Utn  vin  eigentliQmlicbes  Verhalten  (Ilerzdiäl];  Dämlich  mögljchslß 
RqIh!  des  Kör|'C''B  "i"!  Oeisics ,    besunders  in   den  Aulällen .    Ver-         * 
juditleistuiig  aul'  die  meisten  erhitzenden  oder  anstrengenden  Ueecliir- 
tigungen  und  auf  solche  Lebensgenüsse ,    weiche   das  Gel iiss System         ' 
erregen   (z.  B,  spiriluösc  Getränke,  »elbst  Knirco  und  Thee,  Gast- 
^^ler,  Tarnten,  Singen,  ßergestci^en ,  Schwimmen,  heisse  Bäder, 
rrurneR  am  Cerüth,  Laulen,  S|>ntigen,  lebbartc  Unterhaltungen  und 
snilw«  Erhitzungen),    lenier  Sernieideii  alles  Dessen,    was   Fieber 
«iregen  kennte,   hesonderü  der  Mageiirtherladungen  und  der  Erkäl- 
lUDgen   (besonders  sind  &riere  Katarrhe   und  Itheuntatisiiieii  gchäd- 
licb,    daher  bei   kait'^n   and  schurren  Winden    sogar  das  Ausgehen 
unterbleiben   mttas).      Je  gleich  Fürmiger  und   strenger   ein   solches 
Verhallen  bcacbtut  wird,  uhnc  in  Sluhensicchheit  auszuarten,  deSlo 
mehr  werden  die  IlcrzzitlTdle  in  Schranken  gehalten.     Die  Kust  der       * 
dironisclien  Herzkranken   sei   nalirhall,    aber   mild   und  verdaulich. 
Die  Wuliniiti)!:  Irocküii  tnid  sunnig,  das  Kliuia  geniässij;!,  die  LiilX 
rein.  Milch-,  ßultennilch-  undTrauben-Cni'en  u.dgl.  diätetische  Mittel 
baben  meist  den  Vorzug  vor  eingreifenden  arjneilichm  Methudcn. 

Die  übrige  Behandlung  ähnelt  im  Allgemeinen  dir  iln-  « mi  m.|m 
_estiou«n.  Bei  slAnnisehen,  activcn  und  enl/nnillnli'u  II  i/- 
airei'tionen  kann  ein  kräftig  anlipblogistisrhes  Verlaluin  iiüiIhh  ,u  i- 
i)«n:  z.  B.  energische  und  wiederholte  AderlAsse,  Eisldasm  anl  diu 
Uentgegend,  Nitrum,  Kaluiuel  und  andere  kühlende  Mittel:  aldej- 
londe  Ilautnyie,  später  Jodkali,  Uleizucker,  üigilalis  n.  s,  w.  I'ebri- 
fens  kommen  bei  dem  arteriellen  Cliarikter  der  Herzleiden  !>e- 
sonders  verdünnende  (WassercurJ  und  resotvirende  Mittel  in  Itelriicht. 
en&sem  Charakter  ist  vor  Allem  die  Ausscheidung  der 
L«licr  und  der  Därinu  zu  fordern  (dureh  Besolventia  und  Ercopro- 
tics,  Tamarinden,  Salze,  Seiina,  Sdiwefel.  Itlicum,  Aloe,  Bitterwäs- 

Iter,  Kreuzbrunnen  und  andere  saliiiisclu-  Mineralwässer  u.  dgl.  m-, 
aydi  Wohl  durch  Carminativa) ;  närhstdcjn  die  der  Nieren  (durch 
Digitahs,  Scilla,  Juniperus,  essigsaures  Kali,  Scltenrasser,  Cilronen- 
I  cur).  Aderlässe  sind  hier  nur  bei  IcbensgelBlirlicher  Lungenan- 
«cbopptmg  kralliger  Personen  gestattet;  örtliche  Bluleiitüiebungen 
bisweilen  zur  Ableitung  an  Aller  oder  Schenkel  zu  vernnstollcn. 
l  Später  nvil/en  MiniraUäuren ,  leichlc  Toilica;  bei  deutlicher  Er- 
^  NchiatTung  küuneii  Alaunmolken,  oder  die  (Jiina  oder  das  Salzsäure 
'  Eisen  vorsichtig  versucht  werden. 
^  ''       .Ueichzciligc  Lungenaffeclion  erfordert  ciiihGlIendc,  husten- 
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§.  G4. 


Medirniion  lindcmdo  .Mittel  (Schleime  milMoriiliiuiii,  Opiate.  Bitterniaiidehvasser. 
iniicri-  jivoscvanuis  u.  (li-l.),  odiT  resülvirende,  aher  nicht  zu  sehr  roizeude 
K\|iectorantia ,    wie   Salmiak,    Urecliweiiisteiii   oder  Ipecacuariha  iu 
kleinen  Gaben. 

Bei  IM  II  t  m  a nge  1  und  allgemeiner  Muskelschwächc  passen  zu- 
weilen EiseinnitLel,  Nux  vomica,  Säuren,  China  und  andere  Tonica, 
nebst  Wärme  und  guter  Nahrung.  —  Die  Wassersucht  igen  Erschei- 
nungen oder  Hhitfhlsse  werden  nach  anderweit  erörterten  Uegela 
der  Kunst  behandelt. 

Syuptonia-  A  ii  iii.     S\  iiip  I  oiii.i  t  i  >r  li  (iiciicii  sehr  iiiiiilig.    birsmuliMS  zur  Mildoriiiitr  de.« 

ii<ciii>  De- II  erzki  i»|iro  li  s.  iIit  Aii}:si  und  iindiTiT  toiiM'iisiirllrr  /iinillf,  iViv  !*|>  i*r  ifi<cb 
liaiidluii^.  an  Fs  Hrr/.  u  i  rk  cn  il  m  .\  :i  mit  i  ra  uml  Arria  (nit;i(ali<.  L'irliira,  Uitirniiaii- 
ilel\va*(M*i',  \ii-llrirlit  anrli  (lidrliitiiiii,  Vcratniiu  und  A«>|Mru^iis  iiiuanis).  Sie  M-biri- 
ii«Mi  hani<ts:iclilicli  «liiirli  VcrlaiiK^nniiin^'  und  Hcf!('iuuf!  der  Her/ciinlractii>iii'n  lu 
nützen,  \ielleielil  anrli  au^üenleui  durch  Förderung'  der  Nierenaus>rlieiduii^'.  Sie  ; 
können  hei  allen  Herziili«'lii  in  Anwendung  kttuinien,  wenlen  aber  liäntif'  (.'ruii^^ 
lirauclil.  Sii>  lindern  nli  die  Herzs\ni]itonie.  niaelien  aber  auch  zuweiK'u  liel  aclH  i 
\i'n  uml  arirriellcn  ll<>rz<  und  (lerä'^'^krankiieiti-n ,  stärkere  Aufregungen.  Man  ler-  ^ 
iiindcf  sie  lialit  mir  ki'ililcndeu  Miih'ln  (l'remur  larlari,  Sitrunif  Kali  acvticumU  l>^<i 
mit  IdiiiM-Jirn  nml  an:il4>|iiis(|icn  (z.  !•.  mit  l'.ahinis,  Naphthen).  Dies  gilt  haiipt- 
sächlirli  \<ni  diT  ni^'il:ili<.  al«  di'in  er|>rtdilrsleM  dieser  Mittel.  ^eUln*  man  .iU 
t>>eiiz  (aus  friM-heni  S:ifi)  dder  in  AnTguss  nder  Tinriur  vcrurUnet.  Der  liifllat- 
ticli  (hexniilers  als  K"»»imiz  und  KMrael)  wird  zuweilen  hesser  verlrajien .  ist  aluT 
im  Tian/en  writ  srliwiiclier  von  Wirkung; ;  noch  uuzu\erlässigrr  Ui  das  LaeTiicarimii. 
hie  Hhinsinreiuilli'l  K>''h>  nian  niHir  hei  \<>nüseni  Charakter  und  da«<  Cidchicmn  hei 
rheumatischem  li'-^prun^  de^^  llerzlriili'u^. 

Kei  sinrmi'irlien  ller/znr:illrn  dienen  an-<<cr  iliesen  Mitteln  die  ahleitendi'U  Mil- 
le! (tnukcne  Schrnprkflpfe,  Senfti'ijie.  Mla^eniMlasirr,  Veratrin-Kinreihun^'en  in  di»»  .. 
Herzgegend,  liamt-  und  Fus>hädi'r  ii.  dfilJ.  zuwi-ili-ri  aueh  Anti<i|»asmudiea  und  Cir- 
niinativa  (lieiimdiT*  ln-i  den  §.  (i|,  Aimi.  2  erwähnten  talseheri  Ili-r/zurälleu).  i.  B.  Bal- 
drian. Chamillrn.  (:hfni*|i<iiii(nii,  Stinka>^:nir .  Arthrr,  Zinkhlnnim.  Bel|adi>nnn, 
])re(hnn>stinrtur  in  kleirn-n  (iahen,  hurh  Iri^tm  aneh  hier  oft  kühlende  MitlH, 
Limonaden.  temiM>rirende  Salze,  I{rau«iepnl\er,  K^i^i^i- Waschungen  und  -KU stiere, 
und  Eceii|iriitica  die  hesien  hienste. 


Lileralnrd.  j.  Unpi.  ,{,- Snnu  .  |.inkllsrlie  Aldiaudi. 
Ilcrzkrankh.v^ii  den  Kmiiklieiit^ri  Mes  llrr/ens.  Ans  d. 
Kran«.     I.ri|ii.,  1  Tst.   s. 

All'in  Ihiinit,  \ijii  riiiiueii  dir  liänti;,'o|eii 
lind  wii-liii;:oti'ii  Ili'ixkr.-uiklM'iieii.  An«»  dem 
Kiicl.  iieli>i  einer  .\lilijiiiiliiiii;;  ülier  die  hlauü 
Ki^niklieir.  I.eiiiL'n,  |si:).  h. 

Aitt.  Jus.  Ti-xiii.  iiliiT  die  Kiaukliciirn  de« 
lli.'1'zeii«.  Kill  AiNZUfT  an«,  dem  llal.  mit  Ail- 
iiH'ik.  von  Kiiit  .S/ireiif/e/.  I.  TUI.  Hülle. 
lM:i.  S. 

J.  .V.  Otrrisuii,  ülierdic  Krankheiten  und 
nrgariisrlieii  Veriiiidennigen  Afst-  Herzens  und 
dur  |.'in»<cn  llel.i«»e.  Nach  dor  2.  Aufl.  iiher- 
sClzl  \ftii  Liiflw.  llinli'L  Berl.,  ist  4.   s. 

I'r.  Luttir.  AVei/Aif/.  die  Kranklieiien  ilc< 
Heizens,  »yNiem.  liearli,  u.  durch  ei;;ene  Dc- 
oltaehuiiigeii  erh'inleii.  3Thle.  Bei liii,  I M 5 — 
1^17.  '>i.  /ieA^ea,  die  Kiauklieileii  de«  iliT- 
7eii»  im  Alluoineiiieii  und  .-iiil  ihrer  ereilen 
I'.nlwirkelMiiv">^iiife.  0|tii<  |Mi-thiiinuiii.  Her- 
itu-p.  Villi  or/fiA'ii/i/M/iN/fcr.  Burli«,  1^1.*».  S. 


Thoiu.  />iii-fes .  VurleMingen  fiher  diii 
Kranklieiieii  der  Lunten  und  de<  llerzrn!«. 
Ans  düiii  Kii^rl.  vun  Ü.  llailtmtnH  und  \Y. 
Kirrhhnf.   K.iiiiiov..  1  ^;)fi.   S. 

/*.  J.  VUUipp.  zur  IMagno'^lik  der  Liiiipeii- 
n.  Herxkr.-inkheiion  niiuels  |iliysikali'<'eherZ<fi- 
clieii.   Mit  Abi).   Berl.,  1  K:{f>.    ^. 

J.  Itiiuillmnl,  dif  Kraiiklieiion  «!.  Herzen«. 
A.  d.  Tl.  (I'ari'i,  1s:L'),)  inii  Zus.  v.  Alfr.Ferd. 
Ih'clirr.  2  Bde.  Küipz  ,  1^30.   s. 

Jffiiie^  Wanh'op,  du  ihe  nature  and  ireal- 
nieiK  1)1  diseases  uf  tlie  lieart  ele.  London, 
1837.   N. 

Fr.  l'i'iiiur,  die  Krank  heilen  de««  Ilerzcu« 
ele.  (|n:J7.)   2.  And.   rn^^el,  1S,19.    b. 

//.  i'ritulhi'rii.  ilii>  :iiige|iorenen  llerzkrank- 
lieilen  de«»  Menselnii  iMc.   Üerliii.  1S42.   8. 

F.  .1.  .li'Mi ,  niannel  )irniiijue  dt's  mala- 
die^  du  ( iieur  et  dos  srros  vaisseaux.  Paris, 
1^42.   S. 

M.  .1.  .V.  (7e/i di-in,  Iceon«  siur  Ics  malndie« 
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cOt'Ui  et  rlf^  !:^u^^^.^s  ,'irl«'io«;  iMc.  raii-. 
41 — 12.  ">.  Doiilscli  von  A'rj/y/y*.  I-fip/., 
4;».  (in  dosMMi  liilil.  iler  Vorlesuiii,'».!ii.)   S. 

l*.A.Pinnif.  über  die  KraiiklH'iieii  des 
rifii'»  und  der  gru.ssen  Gefnssc  clc.  Au»« 
II  Fr.  V.  G.Kiuini.  (Nnch  dem  ersten  Uaiide 
,  Traili'  «le  (»iitliul.  iutr.)  Lei|izii;,  1?j44.  8. 

Fnin:  Zrhrlttmut'r,  t;rundi('ige  der  L*»hre 
1  deu  ilerzkrniililieiien  nl»  Leitfadi^n  zum 
Ibylunterrichle  nir  Acrzit'.   Wien,  1^45.  8. 

/«  StUl  Alufon,  süine  olisenuliou<  on  or- 
iicnlleration»u(lheliearl.  Lond.«  1845.  8. 


/.  J.  I'ni nii  -ill.  ihc  iliaiiH'isi'i,  praevi-ntion   LiitMatnr 
and  treaiuMMii  uf  tlijiea>»'s  ol  ilic  liearl  anti  ol  der  Ilerz- 
Aneurrsin.  Lund.,lS45.   S.  kranklioiten. 

JhI.  Claru«,  die  |ili?<)ikali.sclie  L'utersu- 
i'liung  dc:»  Herzens  im  ges.  u.  kr.  Zustande. 
Luip/.,  l^>4r>.   S. 

P.  M.  Lnlham,  Vorlejjungen  über  Herz- 
krankheiten. .\us  dem  Kngl.  (Lond.,  1S45 — 
4«.   2  Vol.   8.   Won  Krupp.  Lcipz.,  18  47.   8. 

Tgl.  die  Literatur  iiber  Diagnu>iik  und 
liru.oikrankhüitcu,  bes.  die  Werke  von  Skoda, 
Humernjk,  v.  Cnnl  u.  s.  w.] 


Herzentzflndnngeo. 

§.  65. 
Die  Enlzundung  des  Herzens  (Carditis),  betrilTt  Vorzugs-  Hcrzeut- 
»isc  die  Iläiite  desselben,  als  innere  (EndocardUis,  Encarditis)  oder^""'^""^*^"* 
isserc  Herzentzündung  (Pehcarditis,  H  e  r  z  b  e  u  t  e  1  -  £  n  tz  fin  d  u  u  g) ; 
Iten  und  dunkel  ist  die  Entzündung  der  Miiskelsubstanz  {Myocar- 
ti's).     Diese  Formen  sind  einander  in  vielen  Erscbeinungcn  ahn- 
h,   finden  sich  oft  unter   gleichen  Verhältnissen  und  beisammen 
r,   oder  entspringen  gegenseitig  aus  einander.    Doch  betrachten 
r  liier  beide  erstere,  und  ihre  Ausgänge,  besonders. 

Aiini.  Dit*  llerziiiiiskflont  ziiiidiing  {Myocarditis)  fmdet  sich,  wu  »\v.  für  Myocarditi^. 
li  allein  \orkoniinl,  an  uinsrlirii^lieiien  Stellen  df*r  Wand,  hesonden  des  linken 
iilrikcls,  als  Hyperämie,  £rweit-liun|{  und  Inliltnilion  (liezielientlich  Sngillalion)  des 
rzlli'iMlie'«.  Sie  geht  hald  durch  tjternng  in  A'bscesshildung  über,  Iiald  durch 
k'anisaiion  det  Ka^irrslufls  in  schwielige  oder  kalkartigc  Verhärtung.  Di^^woilen 
<1  die  erweichte  oder  entartete  Stelle  durch  den  Druck  des  Bhites  sackartig  hin- 
«^estiilpl  (das  eigentliche  itder  partielle  Herzaneurysina).  Die  Mvocarditis  todtet 
d  «Itirch  Huptur  der  verdünnten .  erweichten  oder  vereiterten  Herzwand,  hald  . 
1(1 1  uiiuiiltelhare  Lähmung  des  llerzniu>kels.  Die  letztere,  d.  h.  der  schwache, 
iinli'iiiliche,  nngleichstarke,  I1:itteriide,  zitternde  oder  ausselxende  Herz-  und  l'uls- 
ihii:,  i>t  auch  da<  einzige  Zeichen,  aus  dem  man  sie  bei  Lebzeiten  vermiithen 
III.  Dit>  .Vnscnlialion  oder  Pennssinn  liefert  nur  bei  gleichzeitiger  Lndo-  oder 
iirarditis  und  ähnlichen  (iuinplicationen  Symptome  dieser  Krankheit. 

0.   Endocardi tis. 

§.  66. 
Die  Entzündung  der  das  Herz  innerlich  auskleiden-  Endocar- 
Mi  Haut  (des  En-  oder  Endocardimn)  befallt  besonders  den  lin- 
n  Ventrikel,  namenüicli  die  Klappen  desselben,  zuweilen  aber 
eil  einzelne  Stellen  seiner  Ilublung  oder  seiner  Fleiscbtrabekeln 
n\  Sebneniadeii.  Ihr  frühestes  Stadium  bewirkt  im  Endocardiuiu 
iibinig,  .Vullockcrung,  zuweilen  auch  Rauheit  und  einen  leinen 
•berzug  von  einem  abstrein)aren  Exsudathäutchen ;  zuweilen  ist 
le  sH^illalionsartige  Kuthung  oder  capillarc  Einspritzung  in  der 
ran  grenzenden  Zell-  oder  Muskelschicht  zu  bemerken.  Mit  zu- 
hmender  Krankheit  schlagen  sich  aul*  der  entzündeten  Stelle  dich- 
re  Schichten  von  Faserstoff  nieder,  welche  zu  Afltenneiubranen, 
^rdickiHigen,  Wulstungcn,  Zotten,  (iranulationeii  und  den  sogenann- 
II  Vegetationen  (besonders  an  den  Klappenründem)  gerinnen,  im.- 


dilis. 
We.>en. 


Verlauf. 


SC)  KliA>KIIKITK>-   l»ES  i;efaess-systf.ms.  §.  66- 

Emiorar-  mer  frslrr  mit  ilor  Klappo  oder  llrrzwaiul  verscliiiielzen  und  sich  s|w- 
(iiii^-  i^^j.  }|,  kiKirpcli^'e  und  knorliciiälmliche  M.isscn  verwandeln,  aus  denen 
maniiiclitaclic  Verunslalluiigen,  1)eäonders  der  }IitraI-  und  Aorten- 
Kla])]Mni,  entstellen,  oder  aber  Tettig-lireiig,  seltener  eiterig  zerfallen 
und  dann  «^eschwrirsi'ihnlidie  Zerslörnngen  hinterlassen.  Nicht  sel- 
ten werden  die  Insclien  oder  geschmolzenen  Entzündungsproducte 
wfdn'end  des  Lehens  durch  den  Jthilstroin  hinweggespult,  schlagoi 
sich  dann  an  anderen  Stellen  in  den  Gelassen  nieder,  und  erzeugen' 

Aui^gnii^'c.  so  Hhilgerinmni<;en  oder  eiterige  Hlulverderhniss.  Die  Krankheit 
tüdtet  entweder  liierdurch  oder  durch  Ilerzlähniung  unmittelhar  oder 
durch  ihre  (iomplirationen  (hesoiiders  Lungenodem);  oder  sie  hin- 
lerlasst  am  Iiauti«;älen  chronische  Entartungen  des  Herzens  (heson- 
ders  der  klapiieii)  und  der  (üelasse  (Verdickung,  Verschrumprung, 
Verklehung,  Knickung,  Verknöcherung,  Zerreissung,  Durchlöcherong, 
Schwinden,  Ilinausstülining  u.  s.  w.).  Selten  wohl  geht  sie  in  yftl- 
lige  (lenesuhg  durch  Zerlheilung  der  Stasc  oder  gänzliche  Beseiti- 
gung der  Exsudate  fdier.  Leicht  entstehen  im  Gefolge  der  Endo- 
cardilis  faserstoKige  oder  eiterige  Inliltrationen  in  anderen  Organen 
(besonders  Lunge,  Leber  und  Miere),  oder  31eningitis,  Gelenkent- 
zündungen u.  dgl. 

synj|»(oiiir.  hie  Symptome  der  Endocjuditis  sind  oll  ganz  versteckt  und 

werden  häufig  übersehen.  In  ausgezeichneten  acuten  Fällen  heob- 
achtete  man  lebhartes  Fieber,  einen  honigen  llerzstoss  im  Gegec- 
satz  zu  dem  schwachen,  kleinen,  auch  wohl  ungleichen  und  aus- 
setzenden Puls,  bläuliche  Lippen  und  Extremitälen,  stete  Ohnmachts- 
neii;uug,  bestuiders  bei  Körperbewegung  und  Aufrechtsitzeii,  grosse 
innere  Angst  und  liu-uhe,  Schwindel,  Krämjd'e,  Friesel,  trockene 
Zunge  und  andere  sogenaimte  Nervensymptome.  Doch  lässt  sich 
die  Magnose  erst  durch  Auflindung  der  blasenden  oder  feilenden 
Allergeräusche  im  Herzen  sichern,  welche  besonders  im  linken  Ven- 
trikel und  der  Aorta,  mit  der  Systole  oder  Diastole,  oder  beiden, 
hörbar  sind:  und  auch  hier  bleibt  es  oll  ungewiss,  ob  diese Afler- 
geräusche  nicht  durch  ältere  liaubeilen  oder  durch  Ulutfehlcr 
(Anämie,  Typhus)  erzeugt  sin<l. 

CUironiscIu'  A  n  ni.  1.     Dir  t  rlK-m'sli«  di-r  KinlcM-.inlilis  iimicii  sWh  so  lisiiifig  bri  Lrklifn. 

u.viTsU'ckH' ilass  ••>  scheiiii,  als  ut»  iln'si'  Kraiikln'il  srlir  «»11  nliiu'  :i\\v  Syiiiptnnic,    mlrr  uiiliT 
Einlocai-    ih-r  Mjsk«'  eiiios  Iricliirii  Inwnhlsrxii^  (ilw:i  »mih-s  UlHiiiu.ilisiiiii;«.  Hiu's  Krknllimg?- 
iliiU.       üi-Imts)  vorkumiiien    inügi'   «Mlcr  iliiuli  amli-n»  K'''>''«/-«'ilif!'*  Krunklicih^ii,    lM*'«undiTi 
l-iinpMi-  (Min-  nru>lfi'!l-  m\vv  (i<'|('iikiMilzüiulniimMi.  in  iIitimi  (iirfulijir  sir  aiiflriu.  ver- 
slerkl    wnili'.     Jnl«Mif:«ll>    kniiiiiil    sie    o[{    nlme  Fii'ln:i-   und  violhMclii  uiirli .    gloiih 
•li'ni  Aulljiiimiiig'Siinirrss    drr  Arirrien    (\on  dnn  sir  häufig  Iirfrliriloi  winh    als  cio 
rliioiiisrluM-   Anna|:nimgs -    und  Kufarliinpsprorcs^    (Kndocnulilis  chronica)    v«r. 
Sir  zi'igt  dann  ilic  wrih-r  unirn  (§.  l'A)  zu  i'n\ ahnenden  Synipli>nic  der  urgani sehen, 
liesondri'!  d«T  OslienkrnnkheiliMi,  des  llrrzcns. 
Heiz-  Anni.  2.     (Icrinnun ficn    drs    Fasi-i«« tnfls   im  Innnn    des  Ilerzoos  und 

polypen.  drr  mossrn  Ciefasssränime  konnnen  unzweilelhaft.  Uieils  liei  Kndncarditis,  theils  bri 
Pneumonien,  l'yjimirn  u.  «.  w..  schon  bei  Lebzeiten  vor.  olischon  nuin  fnlher 
die  llänliKkrir  dieser  sopnianntrn  Uerzpolypen  iiberschälzl  und  sie  mit  drii  in 
I-«MLhen  eniMli'hendrn  Slerbepohpen  venveelisrll  hal^  Die  achten,  im  Leben  enl- 
siaudi'm-n  HiTzpidypeu  Ihiden  sieh  Iiesonders  im  linken  Ventrikel,  sind  zwischen 
den  Sehnen   mid  Muskelsiiulrhen   dessellton  verzweigt,    und   hängen  an  ihnen  «der 
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:iiii   K'iiiloi  :u'(iiiini   /ifiiiliili  tot  :iii.  sind   zälu*.    t<-^i .    tnilic.   iiihl   iMii|i:ilirii  /iiwrilru      Mitt:- 
K\«'U«l;tlk«'i|M.Trlii'n  «»(li-r  Kilrr.     Hut  SNiiiptwiin'    «^iml    iVw  nun  ^«  Ii\vit<'h  Kiulmar-    puljueii. 
iiih<:   l«'iili:iiliT  lirr/>tii<:<>  In-i  IfliliMitifiii  oiIlt  unlcnlnukli'iii  I'iiU  nml  k:iliiMi  lil.-iiicii 
E\trr]iiii:itiMi.    IiIu<imiiIj'  AllorfiiMäiiM-In'   im  Hfizrn    mid  ilcii  (H'l;i».>«ii:imiiuMi.    Ohii- 
ninrlilcn.    Alliciiiiinili,    Ijiii^'cnrMlrrii .  nf\ui<üillo«i^'krit  ii.  s.  w.     Dirsr  (•criniMingen 
f      hallen  liaiifit^nrlilioli  :<U  Toil«*.«iii>i;i<-li(>  kliiiisiiir  Wicliti^kcil. 

§.  67. 

Die  EiHlcicanlitis  entslebl  am  bäiiügsten  als  reine  Enlzundiing,  rr<tnohcn 
im  Gefolge  ticherlialter  Eiitzundungskrankheileii ,    l^esonders  hei  jii-  li^i  ti'uiu- 
geiidliciien  krüfligeii   Personen    nnd  raserstoflVeicIier  IMutmisdiung,    ^'"''•'"*- 
vor  Allem  bei  acuten  (■elenkrlieumatismcn,  ausserdem  hei  Pneumo- 
nien, Pleuritis,   Peric^irdilis ,    nächstdem   nach  Auiiiahme  von  Kiter 
und  ähnlichen  Krankheitsproducten  in  das  Blut  (z.  B.  hei  Knochen- 
bnichen,    Ain|Hilirlen,    in    späterm   Stadien   des   Ty]dnis   inid   der 
Blalterkrankheit),  jedoch  hier  mit  einem  unreinen,  iiassivi^n  und 
versteckteren  Charakter,  zuweilen  mit  typhusähnlichen  Zuftdlen. 

Die  l*rognose  ist  in  den  heltigeren,    diagnostisch  erkennha- Proguu^o. 
ren  Fällen  meistentheils,  hei  l^vämir  iimner  ungünstig.    Auch  leich- 
tere Fälle   hinterlassen   gewrdnilich   unangenehme   organische  iNach- 
kraukheiten  der  Ilerzmundungen  imd  (jefassslänune,  oder  Brighf  sehe 
Kiereiikrankheit,  allgemeine  Wassersucht,  Leherverhärtung  u.  dgl.  m. 

«.   OS. 
Die  Behandlung  erfordert  hei  reinen  und  acuten  Entzundun-noiiaiidiung. 
gen  die  äusserste  Ruhe  des  Kranken,    strenge  Diät,    kilhlende  Ge- 

t  tränke,  und  ein  kralliges  antiphlogistisches  Heilverfahren,  liier 
rechtfertigen  sich  am  ersten  wiederholte  und  reichliche  Aderlässe; 
.innerlich  ^ilruui  in  schicklichen  Veliikeln,  sodann  das  Kalomel  grau- 
w<'is(;  alle  Stunden.  Aeusserlich  Autlegen  von  Blasen  mit  Eis  oder 
Schnee  gefüllt  auf  dit»  HiTzgegcnd :  odi'r  grosse  Vesicalore.  Später, 
zur  Fnrderung  (Um-  AnfsaugiJfng,  Jodkali  imierlich,  äusserlich  Mercu- 
rial-  oder  Pustelsalhen  u.  dgl.  Man  lasse  sicli  durch  den  oll  wei- 
chen und  kleinen  Puls  in'cht  von  dem  antipidogistischen  Verfahren 
ahhalten,  und  durch  den  unregelmässigen  Herz-  mid  Pulsschlag 
nicht  zu  dem  vorzeitigen  und  alsdaim  schädlichen  Gehrauch  der 
Digitiilis  verleiten,  wch-he  höchstens  in  den  s])ät('ren  Stadien  passt. 
Bei  den  secundären,  auf  vorhergegangener  Bhitverdcrhniss  he- 
riihenden  Herzentzündungen  hieiht  oft  imr  die  Behandlung  der  he- 
tren'enden  Dyskrasie,  des  Faulliehcrs  oder  Scorhtits,  Ahleilung  auf 
äussere  Theile,  n<h'r  Anwendung  der  Analcptica  ührig. 

Ainii.  Hei  l«'irlir»'r4Mi  tuh'v  nu'lir  <i;liI<Mrlii'inli'ii  Ktniiii'n  «In-  KiMlo(:irtliti>  uinl 
ilinri  iii'Immi  «Im  iliäli-tis«  Iii'ii  M:i:i<^i'r^'flii  haojfiiiKi*.  h:is  ilir  Ziinülc  iiihI  (lii>  HIuIIm'- 
M'fann'iMilicii  p'ot.iiifii.  :ui<  oliip-ii  Miltrln  an^wfililm. 

h.    Pericarditis. 

§.  Ol». 
Die  Entzündung  des  Herzheutels  hat  ihren  Sitz  grwöhn-f'cricaraitH. 
lieh    auf  der    serösen  Fläche,    und   erzeugt  daher   im   Innern   des    ^^'«**"- 
Sackes  und  aid'  heiden  Blättern  dcsselhen  ziemlich  schnell  Exsudate^ 
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Pcricaraiii>.luild  iii  grösseren,  <1ns  ^anze  ifer/  ubenl (eckenden  Mengen,  bald  auf 
umschriebenen  SlelJen,  von  gerinnbarer  oder  dfaintlüssiger,  wässeri- 
ger, albuniinöser,  eiteriger  oder  blutiger  Art.  Aus  diesen  erzeugen 
sich  weiterhin  verschiedenartige  Gerinnungen,  Verklebungen,  Ver- 
wachsungen, milchige  Trübungen,  abschälbarc  Sehnenneckcben,  zarte 
/ölten  {Cor  villosnm),  (>ranulationen,  thMSchähnlich  aussehende  oder 
knorpelurtige  Schichten,  Vcrknöchernngen  n.  s.  w. ;  oder  sie  gehen 

Ausgange,  in  Eiter,  Jauche,  Tuberkelmasse  u.  s.  w.  über.  Ausser  diesen  Folge- 
krankheiten hinlerlässt  die  Pericarditis  oft  auch  organische  Herzfeh- 
l(T  (Erweiterung,  Hypertrophie,  auch  Atro])hie  und  Schlafllieit  der 
Herzmuskeln),  oder  allgemeine  Bintfehier,  besonders  Wassersucht 
und  l^vümie.  Sie  tödtel  durch  diese  Ausgänge  oder  unmittelbar 
durch  llerzhllnnung. 

Symptome  Dic  Symptome  der  Pericarditis  sind  häufig  dunkel.   Zuweilen 

der Periinr-|,g5^ß),p,j  j-jj,  ,im.  j,,  scheinbar  rheumatischen  Schmerzen  der  Herz- 

''^'  gegend,  der  vorderen  iJnistwaiid  od(*r  Oberbauchgegend,  auch  wob! 
der  linken  Seite  und  des  linken  Armes,  in  etwas  Fieber,  Kurzath- 
migkeit,  Oedem  der  Hände  inid  Füsse  u.  s.  w.;  in  anderen  Fällen 
treten  die  schwereren,  bei  der  Endocarditis  erwähnten  Zufalle  der 
Herzentzündung  ( Herzklopfen ,  Ohnmacht ,  Athemnoth ,  frequenter 
Puls  u.  s.  w.)  auf.  Sicherer,  doch  keineswegs  innner  zu  linden, 
sind  die  physikalischen  Zeichen:  die  Ueibiingsgeräusche,  welche 
durch  Rauheiten  und  festere  Hxsudate  erzeugt  werden,  bei  reich- 
lichem wässerigem  Exsudat  oder  festen  Verwachsungen  aber  wieder 
verschwinden,  unterscheiden  sich  von  den  endocardialen  Afterge- 
räuschen dadurch,  dass  sie  nicht  in  gleichem  Takt  mit  der  Svstole 
und  Diastole  aufireten,  nicht  in  abgemessenem  Tempo  untereinan- 
der oder  mit  den  Herztönen  abwechseln,  sondern  hinter  den  llerz- 
tunen  (welche  man  nebeidiei  oft  ganz  rein  unt(*rscheidct)  nachschlep- 
pen, die  Pause  zwischen  denselben  auslnllen;  ferner  dass  sich  der 
Ort ,  wo  sie  am  deutlichsten  zu  hnren  sind ,  nicht  genau  auf  die 
(>renzen  eines  Ventrikels  oder  eines  Ostiums  beschränken  lässt, 
und  endlich  manchmal  din*rh  die  Fjgenthümlichkeil  des  Schalles 
selbst  (anstreifend,  wischend,  raschelnd,  schabend,  knarrend  u.  dgl.) 
und  durch  dessen  Verslärkimg  beim  Ausathmungsacte.  Bisweilen 
lässt  sich  die  Ueibinrg  durch  die  nrushvand  hindurch  fTdden. 
Symptom.'  jy.,j.|j  n.iHiIie.her  Ansanunhnig  von  (IfMmllussi'^erem  pericardi- 

jj'jjj.E^l^lJllischem  Exsudat  verschwinden  nach  und  nach  die  Herztone  und 
«laics.  der  Herzsloss,  besonders  bei  der  Krirkeniage;  jetzt  zeigt  die  Per- 
cussion  eine  ausgebreitelere  Päm{d'ung  und  Leere  nebst  vermehrter 
Resistenz  in  der  Herzgegend,  zuerst  an  dem  unteren  linken  Sler- 
nalrande,  dann  auch  am  minieren  Theile  des  Ihrislbeins  bis  gegen  den 
Knorpel  der  zweiten  Rippe  hinauf.  Zuweilen  wulben  sich  auch  dic 
Inlercostalräume  der  Herzgegend  hervor;  manchmal  werden  dic  be- 
nachbarten Lungenränder  verdrängt  und  comprimirt  (daher  tympa- 
nilisch  tonend),  das  Bruslfrll  gezerrt  (daher  pleuritische  Schmer- 
zen), der  .Magen  verdrängt  (daher  Magenstörungen)  u.  dgl.  m.  Bis- 
weden  s<dl  der  Kranke  die  Schwappuiig  <les  Exsudates  selbst  fühlen. 
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\niu.     lUr  /iilt'lzt  ^«'iKtniilfii  S\iii|i(«iiii('  ^iml  /.(i^lrit  h  di«-  iIit  :iilili-i)   II  r  rz-IlL'r/houtt'l- 
ln.Mi  t  ••  I  w  a  «^s«' r  s  u  r  li  t  {lhjditi\>cricardiHm,  Ilifilmjis  /»cr/ni ;•«///),    urlrli«*  in  ili-r  lUs   Wasaor- 
gi-J  riil/iiiiiUirlit'ii  rr<'|n'uii^'is,  iL  li.  pfriianlilisilifä  K.\>Uilat  ist:  aiis^riinmiiicii  Jriii'      sucht. 
zi<Mnlich  imsrliäilüclicfi  An<i:iiiiinlungrii  von  klnrciii  >Vti<«.««>r.  wclcln.*  als  Üiniiplicatiim 
hi'i  allgriiieini-n  \Vas<«Tsurliii'ii  sirli  liiidcii.    hie„HerzIiriilrlwa>srr>iulil"  ilfi*  ältt'ri>n 
AiTztP  i<l  nn  rciiifs  l'liaiila>ii'gHiil(Ii'.  aus  (ii>n  S\iiipliiiii(>ii  riiroiiisciiiT  Hnz-  imIit 
Liiiigmfi'liI«T    (/.  U.  ili'i'  tjnpiixsciiH')    ziisaiiinuMigcsrtzl.     Die    wniij^i^ii  l  ii/«>n  fivlh- 
Vichcs  NVaspiT,  wclrlie  man  <>n  in  Lciclini  limlrt.  lialM-ii  k<'inp  kliiiisrlir  Itnlfulnng 
UHd    nil'itr-bf'ii    iIiiitIi    tlni  T"il('skaiii|if  orlor  iluivli  (la<i  hi'i  (lr«>i*gaiiisiiii>ii  Lungen 
sieb  im  HerzlirMt«'!  ItildiTnlr  Vacuuni. 

B I  u  1 .1 II  s  a  III III I  u  u  K'  i  lu  Herz  h  i'  u  t  c  I  iHaemojterU'iiniium)  riilirt  lmiI wcilrr  Haemoperi- 
vnn  Hiiplur  ilr^  HcrziMi«:  <mIit  der  Kranz^orässi-  her  (vgl.  Arun  in  Arcli.  jlü'ii.  1S47.  canliuni. 
Jiiiiil,  «mIit  Villi  «»iiuT  iiäiiiorriiagiM-licn  IVriianlili-i,  wir  sii*  |ir>iintli'rs  hei  Srnrliiit, 
ciideinisch  im  ii<»rduc<lli(luMi  lUi<*sl:uid,  vorkinnint.  (S.  Si'hllil: ,  üImt  iWicarilitU 
exsutlaturia  sanijuinüU'Hla  mu\  Morbus  canUacus  der  AlU'ii.  in  lIi-ckiM-'s  Annalcii.  1835. 
lid.  2.  Th.  Schicanck,  dr  liaiMiii»pn'ii.-ardiii  sr(irhu)ii:(>.  J>orpa(.,  1S47.  s.)  Dir  p|i\- 
siknliscIiiMi  Zeichen  sind  dii>  ji.>dr<  undrrrn  IVtIi  ardial-E.\«iiilaic*<. 

E  i  1 1'  r  u  n  ■«  a  m  ni  Jung  i  in  II  r  r  z  I»  e  ii  t  c  I  {l*yüpei  irünlinm)  n'ilni  ni\\\ eder  von  Pyopcricar- 
fiiirr  i'ilcrhiidi^nden,  liosnndn-'«  all»nurMiü-«fii  odrr  pväiniscjifn  Pciirardilis  licr  und  dium. 
ist  dann  uU  llle(a^latis(il^|'  Natur,  oder  von  riiioin  um  Nachliartiirilm  iicr  in  den 
ll<^rzhi'Ut<'I  gcüQnrlrii  tülrrhcrd.  Sic  kann  vicllcichl  (durch  /crsotzuiig)  zu  (ias- 
•'iiisaininlüiig  {l'nrumuiiericardium)  tiilircii :  ein  seltenes  utler  ganz  ticzweireltes  Vor- 
kiiiiinien,  iwdiei  die  llerzgegnid  eiiuMi  tyinpanilisclicn  Ton  lieini  Ankloitfrii ,  und 
i*iu  Liiftwiissergeräusch  Iteiin  Au^ciiltiren  zeigen  iiiii<«sle. 

Dir  Tiilierkn  los  e    tritt  im  Ilerzlieuld  zuweilen  primär  auf.     Sie  hildet  ver- Tubcrculo- 
streute  Knotclieii    mit    uüsserigeiii  Kigu-^s.    ahrr  sie  kann  auch  gro-^se.    feste,    die    »i:«  peric. 
heiden   lIiTzlieutcl -Blätter    \erklcliende    oder    auch  zuiscUeii    dem  Viserralldalt  und 
di-iii   Herzlleisrhe  eingeiietlete  Knulen    hiiden.      In     der    Hegel    ist     ^ii>,     sowie    der 
.Mar  k<r  liw  um  in    des    llerzlieiilels.    nur    >ecundäre  Krstriieinnng    eines  Allgemein- 
leiden«. 

L'nter    FibntjtcricQrdilis    liczrichnen    Kinige    die  Knlzniidiiiig    in  dem  den  Herz-  Fibropcii- 
l-    beiitel    umgehriidru    Fa^er-    und    Biiidegewelie.     Sie    dJirfle    kaum  eiiiiMi  kliniscjicii    cardilis. 
E     Werth  erlangen. 

i  §.70. 

Die  Ursachen  (1(*r  llrrzl)eulel<'ntzüiuuin«;cn  sind  die  der  Herz-  rrsaciien 
kranklieiten   öberhaiiiil  (§.  G2);    es   linden   sich  hier  zuweilen  rein''*^^'!*^."^"" 
niedianisrhe  Resehä(h>;ini^en   (z.  H.  Stusse  auf  die  Ih'ust,  Wunden,     "'*^' 
hefli^'cs  Schreien,   Laufen),    oder  Mittheihnig  henaeJibarter  Krank- 
hcitsprucesse,  z.  |].  der  Pleuritis.     Am  häuf  lösten  werden  Erkältun- 
gen beschuldigt  (sogenainite  rheumatische  flerzbeutelentzfmdun^'en); 
Friese)-   und  Scharlaehmelastasen    Ireflen   besonders  oft  den  Herz- 
beutel.    Eine  Hlutverderbniss  durch  Eiteraufnahmc  oder  durch  Ty- 
phus, Scorbut,  Tidierkulosü  n.  s.  w.  zielit  ebenfalls  leichl  llerzbeii- 
telentzundiuigen    von    asthenischem    und    dyskratis<'hem    (Charakter 
Dach  sich. 

Die  Prognose  ist  weniger  ungünstig  als  bei  Endocarditis ;  I*rogllo^e. 
sehr  oft  linden  sich  bei  Leichen  Reste  überslandener  llerzbeutel- 
entzfnidungen,  welche  bei  Lebzeilen  wenig  oder  gar  keine  Beschwer- 
den verursacht  haben.  Hehler  ist  die  Prognose  liei  schwereren,  der 
Endocarditis  oder  dem  Ty|ihus  ähnlichen  (auf  ludic  Ulutverderbniss, 
Hcrzlahinung  oder  lliriiaffection  hindeutenden)  Zulallen,  und  bei  der 
unreinen  (z.  IL  scorbutischen,  eiterigen,  tuberkulösen)  Pericarditis, 
nlicrhaupt  bei  schlalt'em,  welkem  Zustand  des  Muskel-  (und  Ihrz-) 
Fleisches.  Am  heilbarsten  ist  die  sogenannte  rheumatische  IVricarditis. 
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§.    71.  i 

Bihoniihing  Dio  Kolia  11(11  uug  gleicht  der  der  Endocarditifi.  Ausser  den  '» 
deri»erunr-^jl^j|.|-j^^^.,^  koiiimeii  hier  aiicli  ßlulegel  und  Schröpiköpfe  in  Anwen- 
*^""''  diing;  ferner  die  äusseren  hantreizenden  und  zerlheilenden  Mittel 
(grosse  niasenptlasler,  INirlufnsalhen).  später  zertheilende  Einreibun- 
gen und  rilaster  (z.  B.  Mercnrial-  oder  Schierlingsptlaster).  Inner- 
lirii  anTaiigs  knliiende  Salze,  daini  die  aursaugunglurdcrnden  Mittel 
zeitig  hegoinien  und  langer  f'orlgesetzl  (Kaloniel,  Jodkali,  Digitalis, 
auch  wohl  Aconil,  Colchicinn,  Kali  acelicnni  u.  dgl.  m.). 

Die  Paracentese  des  Uerzhenteis  zur  Entfernung  des  llussigen 
Exsudates  ist  zwar  ausiuhrhar  und  rationell,  aher  hei  reinen  Herz- 
heutelentzruidun^en  nnnöthig.  und  hei  den  specitischen  (z.  B.  eite- 
rigen, haniorrhagischen)  wegen  der  ohnedies  schleckten  Prognose 
nicht  rathsam,  wenij^^slens  in  tler  Privalpraxis. 

Lilcrnliir  Fr.  Unfl'nutun.  iN'  livilroiii;  juMii-finlii  i.i-  .1.   //.   Knm$i' ,   du   carditiile   idiupiilhica 

•1.  ncrzcnl- lis-iniu.  II.Mai*,  1 7'.»T.   4.  .inii;i.   Ik-rol.,  1*20.  s.  (IlmkerV  Anualen. 

zölidiinpoii.         ^.  ji, yinmhr,  de  liydrunr-  iiciicnnlii.  Er!..        1  >2N.) 

l^-()(,    ^  '  .S.  S/K'M ,  nioiiügra|diia  Gaiditidii  et  p«- 

Jnhii  FonI  Ihivis.  iil.er  die  Sviinitonit;  und  licudiiidi«  ntuHac.  FrODcf.,  IS2S. 
die  »nl.aiidliJiii:  der  IIi-rziniTiniduriu,  iicl.<l  '•  C'i*iemrdh  de  peiicardilidis  acut« 

ir.  A.  UV/r*  |{fmnrkiiiii.'«ii  iiln-r  Uliciiinati>-  tli.'»g"'>^i-   l*"""-  1^2*- 
lim»  dos  Uei  zftiis.   Aii<  d.iii  Eujfl.  von  /..  Vhnn-  ll>mlUm,i,  ITiiicrsiirliungen  über  den  acii- 

lanl,  mit Voirrd«  und  Aninprkunjieu  \ün  /•'.  /..  "  "  l^ljennwiisniijs  der  r.clenkc  und  überda* 

A'.ry.././.  Halle,  IMO.  s.  ''•'«"'•^  <^«''  *^-«'»H'Ienz  der  Pcricardiii.s  und 

.  ■        ..       .  ,  ....       „  ,  Eiiiliir.inlilis  mil  doMiselheii.  Aus  doni  Fr.iiu. 

r.  L.   Ilalzher'i,  de    rai'diude.    H.'ilae,  .,         , ,t.»-     o  \ 

von  Ar'iv/fji.  Ma(|:d(>biirg.  IS*)  I.   8.  i 

','   '  *        ,    ,.  „     .  ,  .W. -V.  r/iri*d. />».'>ft7iiM.r.  rssai  ?urla  peri«    1 

....  ,    ■        ..       .  ,  ,•  cardiif  aimu'.  I'aiH,  1S30.   s.  J 

d«'  rnrdmdc  c.\sud.iUvn.  (.iirii  \uu.  aon,  Lnt^.^  ,    ,.    >      i    i        ,  •   ■  •      t    _j     i 

„     ,  J.  tt.  EiiKihcdr ,  de  iicncarditide.  Luid.  -J 

*^*^-   •*•  i;ai.    IM».   V.  ^ 

,    ,,  ...  /'■  '•  '""  /'<'/>  de  iMiddcardilidc.  Luffa.     ■ 

iiiui*  b't*.i!ä!*.'«M  <*''M«-'o.).  «»lomiiu'.,  IM'.».  ij.^^     j^j.,     ^ 

('.  L  Mrcn:,  de  |.eiio;.idiiidis  |..illiolo-  (.'«i/. /.i//.  de  iullanimalioulbiis  cordiserc. 

tria.  Li|»s.,  1822.    I.  Ijj,!.,  In4:J.   >. 

/■>.  Ainj.  lij.  Oihlii'll .  de  ciirdiiiile  iiilaii-  ('.  .1.  K'intil.  de  siiifrulari  nrlhrorheuma* 

tum  ('uinineiii.iriii<.   I.iii«-.,  1S2  1.    ^.  li>  ciiiii  i-ii<KM-.irdjiiiIi.' cxemjdü.  Li|i!«.,1  S44.4. 

Organische  Herzfehler. 

§.  72. 

Organische  Vuter  diesem  gangharen,  nhschon  nicht  nntadelhaflcn  Nameo 
Henubci.  vereinigen  wir  die  verschiedenen,  dem  Kliniker  fast  nur  in  chroni- 
schem Verlauf  vorkommenden  Fehh^'  der  mechanischen  Form  und 
Masse  des  Herzmuskels  und  der  Mündungen  seiner  Höhlen.  Sie 
sind  keine  eigentlichen  Krankheitsprocesse ,  sondern  nur  Ausgänge 
von  Herzentzündungen  oder  anderen  Krankheiten,  kommen  aber  oft 
vor  und  hewirken  aUerh'i  Desrhw erden  (llerzzunüle,  Lungen-  oder 
Kreislaufstörungen,  Blutfehier  u.  s.  w.),  welche  ah  und  zu  (besou* 
ders  hei  unzweckmässigem  Verhalten)  schlimmer  werden,  endlich 
aber  auch    (ödtlichc  Ausgänge    nehmen   können,    besonders    wenn 
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andere  Krankheiten  daziilretcn.    Nur  bei  wenigen  ilersell»en  ist  noch  Orgmüsche 
Heilung  Oller  Besserung  möglich.    Docli  ist  die  Priij-noso  derselben  "*^"*»^<^'- 
so   verschieden,   diiss  sclion   deshalb  eine  genaue  keinitniss  dieser 
Uebel  dem  Arzt  unentbehrlich  ist. 

§.  73. 

I.  Die  Fehler  der  Ilerzmnndungen  und  Klappen  bc-  Or^ticn- 
ruhen  auf  verschiedenen  Ablagerungen,  Verdickungen,  Wucherungen,*^' °"'^''®*'*"' 
Verkalkungen,  Zerrressungcn,  Zerreissungen,  Verklebungen  derselben 
u.  dgl.  (gewohnlich  Folgen  der  Fndocarditis) ,  seltener  auf  bhissen 
Veränderungen  der  Form  des  Herzens  (z.  B.  auf  Verschiebung,  Erwei- 
terung, Ueberftdlnng  und  unregelmassiger  Zusammen/iehung  dessel- 
ben). Man  erkennt  sie  durch  die  AuscuKation  niiltels  der  die  bei- 
den Herztöne  (das  Tiktak)  begleitenden  oder  ersetzenden  Allerge- 
rausche  (Blasen,  Feilen,  Sagen  n.  dgl.),  nächstdein  durch  Palpalion 
der  Herzspitze  und  Percussion.  Man  unterscheidet  besonders,  ob 
sie  den  Blutlaul  durch  Jtauhciten  oder  Verengerung  der  Ostia 
behindern  (Slenosis  ostii)^  oder  ihn  durch  unvollkoinuienes  Schlies- 
sen  (Insuf/icientia,  l'nzulanglichkeit  der  Klappen)  zu  theilwei- 
sem  Rückwärtsstauen  (liegurgitatio)  veranlassen.  Im  erstereu  Falle 
ist  der  vorwärtsgehende,  in  letzterem  Falle  der  rfickläulige  Blut- 
Strom  (also,  je  nach  der  Lage  der  Mündung,  babl  Diastole,  bald 
Systole  des  Httrzens)  mit  Aricrgeräuschen  verbuiulen,  welche  desto  ge- 
dehnter sind,  je  enger  die  Mundung  ist.  Sie  verbinden  sich  bei  einiger 
Dauer  mit  Erweiterung  der  betreflenden  Kammer  oder  Vorkammer,  mit 
Hypertrophie  oder  Verdüinmng  derselben.  —  Welche  der  flerznuln- 
duDgen  erkrankt  sey,  entscheidet  man  theils  nach  dem  Sitze  dieser 
Aftergeräuschc  (je  nachdem  sie  mihr  nach  der  linken  Brustwarze, 
t>der  nach  der  Mitte  oder  dem  rechten  und  unteren  Thcile  des 
Brustbeins  bin  am  deutlichsten  schallen),  theils  nach  den  Wirkun- 
gen der  Kranklieit  auf  den  kleinen  und  grossen  Kreislauf,  und  auf 
die  Form  des  Herzens,  welches  bald  nach  unten  länger,  bald  nach 
[inks  und  rechts  ])reiter  wird.  Fehler  der  linken  V  o  r  li  o  fs  mü  n- 
lung  {Mitralis)  bewirken  Blulilberlüllung  der  L'unge  uiul  Puhnonal- 
üfterie  (deren  zweiler  Ton  daher  heller  schallt).,  daher  Husten, 
Pneumonien  u.  dgl. ;  späterhin  venöse  Zufalle  im  grossen  Kreislauf; 
das  Herz  wird  breiter,  besonders  nach  links.  Fehler  der  rech- 
ten Vorhofsmündung  (Tricuspidalis)  uberffdlen  das  Venen- 
H]^tem  des  grossen  Kreislaufes,  namentlich  die  Halsvenen  und  die 
Leber.  Fehler  der  Aorta-Mundung  stören  den  Puls  und  Herz- 
stoss  imd  die  Töne  längs  der  Aorta  imd  Karotis;  das  Herz  wird 
länger.  Die  Mündung  der  Pulmonal- Arterie  ist  fast  niemals 
bedeutend  erkrankt. 

Der  Verlauf  dieser  Ostien- Krankheiten  ist  meist  chronisch; 
A  und  zu  verschlimmern  sich  die  Zustände,  meist  durch  äussere 
Einflüsse  (z.  B.  durch  Gemüths-  oder  Körperbewegungen,  Ausschwei- 
rnngen,  Fieber,  Bauchauftreibung,  wodurch  dann  das  Klappenhin- 
derniss  nachtlieiliger  wirkt,  als  bei  ruhigem  Herzgange).   Sie  führen 
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Ooiieri-  in  der  Rc^'d  zeitiger  als  andere  nerzfehler  durch  Blutüberlülliing 
kraiikjiciien.jj^j.  rfickwärls  liegenden  Organe  zu  Wassersüchten,  BluUtürzeD, 
Eiitzfnidtnigfa)  derselben,  besonders  der  Lungen,  daher  leicht  zu 
irullliclien  Ausgängen.  Sic  sind  deshalb  besonders  als  Complication 
anderer  Krankheiten  ^vichtig  für  die  Prognose.  Nur  frische  Fälle 
oder  die,  wo  eine  InsuHicienz  aus  blosser  Enveiterung,  Schlafliieit 
oder  Verschiebung  des  iferzens  hervorgeht,  geben  eine  leidlichere 
Prognose.  Eine  speciiische  Behandlung  ist  nicht  bekannt.  Ader- 
lässe (ehedem  beliebt)  sind  fast  stets  unräthlich;  da  Blutleere  bei 
solchen  Patienten  leicht  Wassersucht  nach  sich  zieht. 

Ainii.     Im  Kin/i'liK'ii  simi  ilicso  Kltqipoiifi'blrr  (uclclu'  uIkt  häufig  uokr  $ich 
ci>iii|)lirii-l  Norkiiiiiiiirii)  fitlgiMi(icrinuuüSfii  zu  cliiiniklrrisireu. 

I.     I II  der  J  i  II  k «'  II  U  <.*  r  z  h  » i  f  t  <>. 

All  der  Aiir-  A.    Kfhirr    in    «Irr    A  ort  r  u  miindiiug:     AniTgoräiisrlir  odrr  Felilcii  der 

leiiiiiiin-    Noriiiiillöiitr    liiiii^s    drr  AorlH    und  der  Knmtis.     Der  Tuls  h:ild  iiiigcwöbiilicb  kli'iii, 

dunjf.      Iiald  ^ross,  alxT  sriinrii  znAainiiirnsiiikciid.  bald  rrlardirt,  zinvcilcii   löiiond  u.  d^'l.: 

srarkiT  IUt/.s1os« ;    dif    llnzspilzi*!    an   oder  iiiiliT  der  sribslcii  lii|)pi>  an!»i'blagoiiJ 

(zii\umI<>ii    ali\v('(-h*ii'liid    zwiscbrii    di'iii  5—0.  und  6 — 7.  Ki|t|)enr»uiii,    undulirrnd); 

der  linke  Vrnirikrl  in  *«'iin>iii  Atirtciilhcil  «Twrilcrl,    dabcr  das  Hi'rz  mi'lir  lang  id» 

breit  bei  der  (vom  vierten  lti|)iienkni>r|M'l  ans  liiiiTb  IVrcus^ion  unzustelloiidcii)  M(^ 

sniifi.  —    Arterien  oH  rigitl.     kit|d'n)iiKesliitiien. 

Aurieii-  1.    N  i  e  b  t  seil  I  i  esse  n    der    S  e  m  i  In  na  rk  I  appe  n    der    Aorta    (/iifN//i- 

hiaulWc'wm. cienlia  anriica):  AftiMgernn^^eli  statt  des  zweiten  Tnnes  (oder  neben  deinsellion)  iui 
linken  Ventrikel  und  an  der  lUisis  des  Herzens;  der  zweite  Artcrieiitun  in  AtT 
Anita  und  Kamtis  l'elilt ;  Puls  unter  dem  Fin^'er  /iisaminensinkeiid  (Seifeiiblnsea- 
|iuls).  meist  bei  anselieinender  Fülle,  Härte  und  Stärke  (KiKidität  der  Arterien);  oll 
tönend.  Das  Herz  verjjrösserl  und  naeb  der  0 — S.Kippe  bin  verlängert;  stark  ao- 
.sebia^eiid.  —  Itei  ^leielizeilifü'ii  H  a  n  b  e  i  t  e  n  der  AiMteninniiduiig  (der  bäullgerr 
Kall)  eni<«tebt  ein  bin-  und  bergebemles.  ibippeiles  Aflergeränsrb  in  der  Aorta  und 
dem  Veiiirikel,  am  dentlitb^ten  liinler  dem  llrnstbein.  —  Kndet  i»fl  und  {!«-rn  mit 
Hirnsebla^llns<. 
AurtiMi-  2.    V  e  r  e  n  |{  u  n  }!  d  e  r  A  o  r  t  e  n  m  ii  n  d  n  n  \i  iSlcnosis  anitica) :   Oedehntes  After« 

Stciio.'X.*.  ^'erän«-li  längs  diM*  Aorta,  selbst  reebts  vom  Üni^tbein,  und  in  der  Karotis,  isoeiiro- 
iiiM'b  mit  dem  l'iiis  der  Irl/teren,  zuweilen  mit  börbarem  (aneb  wolil  füblbarnu) 
Srbnnrren.  Puls  klein,  leer;  die  Körperarterieii  eng  (id't  rigid).  Verlauf  ziemlich 
mild;  der  Kranke  bält  -<ieb  oll  Jabrelam;,  selbst  ^oii  Trüber  Jugend  ber,  am  Leben, 
wenn  kein  aiidere<i   l'ebel   d.ini'bi'n   besiebt. 

An  der  Mi-  It.     Febler    der  V  o  lii  n  f-«  in  ü  n  d  ii  n  g    (beziebentlieb  der  Mitralklappe), 

trnlniiui-  lUe  ge\M'ibnlirb>ten  aller .  HiTzFebler.  rnbestimmte  oder  Al'ter^reränsebe  der  vcrsehic- 
duiig.  ilensttMi  Art.  s\s|u|isib  oiiir  diasinliscb  odi-r  bei«les,  in  der  (legend  des  linken  Ven- 
trikels und  der  HrnsU\ar/.e  (««ebwärber  oder  gar  niebl  in  der  Aorta,  leblend  in  der 
Karoti<^).  Seliwaeber  Hadial-  und  K:u-otideii|mls  bei  starkem  Herzstoss ;  der  zwi?ile 
T«»n  drr  Pulnnmalarierie,  im  Vt-rgli'icb  zu  dem  der  Aorta,  verstärkter  und  hHlfr 
(be-^ondiTS  uaeb  Körperbe\>egnngen).  Der  reebte  Ventrikel,  der  linke  Vorbof,  zum 
Tlieil  aneb  der  dreieekige  dem  Voibor  zugewendete  Itauni  ties  linken  Ventrikeln, 
wird  weiter,  dalier  das  Herz  naeb  reebts  und  links  breiter.  Später  Cyanose,  Ab- 
di)ininal|>letbora.  endlieb  aligemeine  NVassersnebt.  Allerlei  Lungenzufälle. 
Mitral-  3.    l.  n  z  n  1  ä  ii  g  1  i  e  b  k  e  i  t    der  Mitralklappe    {Insufficieutia  vuiralii) ,    liald 

lusufficieiiz.vfui  Starrbeit,  Degeneration  oder  Zerstörung  der  Klappen  abbängig,  l».-ild  (\ue  es 
.sebeint)  von  FrsebialVung  und  mangelliarter  Zusamineiiziebnng  des  Herzens,  nament- 
litb  bei  Krweiteruugeii  des  liiikfii  Ventrikels,  besmiders  im  letzteren  Falle  zeil- 
weise besser  oder  seblinnner.  l'nbestiinmter,  scbleclit  begrenzter,  oder  durch  eio 
AftiTgeräuseb  (DIasen.  Hain-ben  n.  s.  w.)  ersetzter  erster  Herzton  im  linken  Ven- 
trik«*I ;  der  zweite  Ton  daM'lbst  und  in  der  Aorta  sebwaeb.  [Dagegen  verhultnisü- 
mä-'äig  >taik  iler  zweite  Ton  di'r  Lungmarterie,  wodureb  man  die  .Mitraliusuffirienz 
Voll  ilrii.  tift  ein  äbniiebes  s\s|oIist-|ies  Ftlnsen  im  linken  Ventrikel  erzeugenden  Blul- 
feblern,  besrmder.«  den  Blutannuthen  undTvphen,  unterscheidet.]  Puls  klein  odergru»». 
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4.  V  r  v  i'  11  n  11 II  ^  «1  r  r  I  i  n  k  r  u  V  o  r  Im  [^ui  ü  ii  d  ii  n  f;  {Slmo'iis  mi(rulis),  \<ui  Miinjl- 
fi";(ru  (IriinnuiigtMi.  Aiill:igrriuij?«'n,  Vorkli'liungfii  ii.  .»,  w.  «In-  lii-iilni  hl.ip|MMi.  Slenose. 
Afl **!>!«> räuscli  linkcr^ciu  hei  oilrr  uncli  dtMii  zwi'iliMi  Horzton  («liastoli^rh  ikIci-  |»r:t- 
s\sluli!«<h),  iin'i>i  I:iiijjg»Mli»|int  (lici  grössrrpr  Enge),  alsdann  oft  Iiännuonid,  Kcllist 
$i-hiiniT<>n<l  ixlrr  scliwirri'nd  (liörliur  uiitl  fiihlliar:  Spinnnidgcrauscli .  Kul/cnsclinni- 
ren);  Puls  <rliwarli,  kloin;  IIitzsIds!«  hrflig  und  lireil,  liiswoilou  mit  niftallisHirui 
Klingrii  (dein  Cliqiictis).  —  Da  gcwöiinlirli  Insu  ffiri  onz  damit  \(Tbunii<>n  ist, 
><i  linde!  sich  oft  anrii  rin  sysioliscboü  AriergcräiKcii,  das  niil  d<>ni  diastidisclini 
vcrsrhmilzt ,  und  nur  durcii  seine  Scliallbnlic  odrr  Klangiarhr  davon  nntcrsrliirdcn 
werden  kann.  [Zn  dessen  Bestinnnung  aelite  man  liesttnders  auf  den  Her/<iliiss, 
surlie  denseihen  vor  Anfselznn  des  Slellio>ku|)s  sicher  auf  inid  \er\vechse|e  ihn 
niclil  luit  der  durch  das  Zurückgehen  des  llerzcns  lienirkten  Krschiitlerung  der 
Brusluand.]  Dieser  üstienfehler  führt  am  scIinelNien  zn  Lungenühein  (Kntzündung, 
Iiifarcl,  Oedeni),  zu  Hypertrophie  und  Erweiterung  des  rechten  Jlerzens,  zu  Insufli- 
cienz  der  Tricuspidaiis  {s.  u.  N.  6.),  zu  allgemein  venösen,  hiansüchtigen  und  v\as- 
versiücbtigcn  Zufällen  und  daher  zeiliger  als  andere  Herzfehler  zum  Tode. 

H.    In  der  rechten  llerzhalfte. 

C.    An   der  Lungenaricrien-M  ündung   kommen  fast  nie  Almonnitäten  Au  der  Lan- 
zor.    Rauheiten    da.>elhs(    würden    sich   durch  ein  von  der  Herzhusis  nach  dem  genarterie. 
Knorpel    der    zweiten  Kippe    hin    streichende;»  Aftergeräusch   heim    ersten  Ton  des 
recliteii  Ventrikels  kund  gehen. 

II.    Fehler    d  e  r    r  e  c  h  l  e  n  V  o  r  h  o  f  s  ni  ü  n  d  u  n  g ,    ehenfalls  selten  von  Ri--  Au  dor  Vor- 
lang.    Sie   ziehen   allgemeinenr  Venenüherfüllung  nach  sich,    besonders  sichthar  an   hofsmüii- 
den  VtMien    des  Ha|se<,   welche    sich,    durch  Ahwärtsslreichen  entleert,    von  unten      düng, 
herauf  wieder   füllen ,   auch    wohl  unduliren,    schlottern  oder  sogar  pulsiren.     Das 
Herz  wird  nach  rechts  hreiter.  puisirt  auch  wohl  in  iler  Herzgruhe  sieht-  und  fühl- 
liar.     In  der  Pulmonalarterie  schwache  Töne. 

5.  Kei  Verengung    und  K  a  u  h  e  i  I  e  n    des  0  s  t  i  u  m    \  e  n  o  s  u  ni  (5/CN0j;i5TricuApidal- 
tricuspitittlis,  ein  seltener  Fall!  wird  sich  ein  Aflergeräusch  hei  und  nach  dem  zwei-   Slenose. 
Icn  Herztod  linden  (ein  diastolisches  oder  präsystolisches). 

6.  M  an  gl' I  hafte  s  Scbliessen  der  V  or  ho  fs  klappe  Hmufficivntia  /ri-Tiiru«jpidaI- 
cuspidalis)^  wahrscheinlich  ein  Fall,  der  hei  der  SchlalTlieit  und  häufigen  KrweilerungIn^^ul^u:ienz. 
des    rechten  Ventrikels    nicht  selten  vorkonunt,    ahor  durch  die  Klappen  der  Hidil- 

und  -Dro«eladvrn  ausgeglichen  wird.  {Hamernjk^  a.  a.  0.)  Her/,  nach  rechts  hreiter, 
dulier  Däni|tfung  auf  der  rechten  Seite  des  Brustheius  am  4 — G.  Bippenkuorpel. 
rnliotinnntes,  schlecht  hegrenztes  oder  Idasendes  (leräiisch  beim  ersten  Herzton 
rechts  und  oft  ziendich  weit  nach  der  linken  Dru<<lwar/e  herüber  (wegen  Enveite- 
ning  de<  rechten  Herzeus);  der  zweite  Ton  des  rechten  Ventrikels  und  der  Lungen- 
arlerie  schwach,  (iescliwollene  Dro<>elvenen.  welche  manchmal  auch  im  Herztakt 
Vfin  initen  nach  oben  pulsiren.  [Letzteres  nach  Hamernjk  nur  bei  gleichzeitiger  In- 
suflicieiiz  der  Venenklappen  an  der  Mündung  der  Drosselader.] 

§.  74. 

II.  Sulistanzf etiler  der  Herzwande  (Ilyperlropliie ,  Er- ^'^»"'•»J^'- 
weiterung,  Atrophie,  Fettsucht,  SchlalTlieit,  Erweichung)  erkennt*''''"'*'"'''''" 
man  an  der  grösseren  oder  geringeren  Verhreitiiii«;  des  dem  be- 
trelTenden  Ventrikel  entsprechenden  Percussionslones  und  Herz- 
stosses,  welcher  letztere  je  nach  der  Natur  der  Miiskclkrankheit 
vcrslärkt,  oder  schwächer,  oder  sonst  abgeändert  seyn  kann.  Die 
im  grossen  Kreisläufe  vorwiegende  Veuosität  zeigt  den  rechten  Ven- 
trikel als  erkrankt  an,  während  die  Fehler  des  linken  Ventrikels  auf 
die  Ffdle,  Stärke  u.  s.  w.  des  Pulses  wirken.  Je  heller  und  kürzer 
die  Uerzlune,  desto  dünner,  je  dumpfer  und  gedehnter,  desto  stär- 
ker pflegen  die  Klappen  und  Wandungen  des  belreficnden  Ventri- 
els  zu  sevn. 
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Vi'iitriktri-  Diesc  Ilcrzleliler  verlaulen  cbronisch  und  sind  an  sich  minder 

kraiikiitiien.g^.|-^jjpjjp|,    ^\u^[^.ln  das  VerlialltMi  des  Kranken  zweckmässig  und  keine 

anderweite  or^'anisrhe  Krankheit,  hesonders  keine  Fehler  der  Mfio- 
dnngcn  oder  Gelassstunnne  schuld  sind.  Einige  derselben  sind  bis 
zu  einem  gewissen  Orade  heilbar,  und  die  Behandlung  nach  allge- 
meinen (irundsritzen  ehiznieiteii. 

All III.  Iiii  Kiii/i'liii'ii  isi  i'hva  FftlüriHlrs  üImt  rlif  wu-hligorcii  d(T  bierher  ^ 
iii'ii'i|kM'ii  llrrzfi'lilt'r  iiiiiznziijirtzrii : 

Liukscitigc  1.    H>  piTtro  iihii*   dt's   i  i  ii  koii  V  rn  I  ri  k  i'ls  koiiiiiit  häulig  vor.     Entve- 

Ufportro-  (liT  sii;  ist  uinfacli,  und  cntslrlil  ^on  allzubfiiitigiT  iiiiil  hcftigiT  HirrzhfwcgnDi 
]iiiie.  lioi  P«T!«iiiirn,  wdrhc  iliirrh  Lcidciisriint'ti;!!,  Ausärliwcifiing  in  Wein  oder  LiPbe, 
Kni'pi'i'iinsiiTiiguiig  11.  d{{l.  sit'h  stark  aiir/iirr-Ki'n  ptlogti'U ;  dirsr  Jiringt  einen  star- 
ken HiM'z^toss  lind  Tills,  dniiipfrii  und  ^'edohiilt^n  orstrn  Herztun  und  oiii  Tdllblüti- 
gcs  Aus<eiiiMi  mit  slarkci*  llautwiiniie  und  Neigung  zu  ('ongeMioneu  bcnor.  Oder 
sie  ist  Ijüiiliger  mit  Erweiterung  der  Herzhühle  verbunden  (oxccn triscbe  Hy- 
pert  mph  i  e),  als  Folge  der  inannirbracbslen  Hindernisse  des  IllutMruins  iu  «1er 
Anrta  oder  in  den  lieiden  Mündungen  des  linken  Ventrikels,  namenllicb  der  Iniuf- 
tieicilzen.  Hier  ist  der  I'iTru^isiiuislon  in  grössi>rein  Vinrange  gedämpft  (nach  links 
bei  Mitnil-,  ii.irb  unten  bei  Ai»rteii-Mündnngsfehlern).  Das  Herz  Arblugt  stark  iiq4 
mit  breiter  Flärlie  an  die  linken  Hi|»prn  an,  welebe  sieb  naeb  und  uacb  zu  dm 
siigenaiiiitni  Herzburki'!  erbeben;  bald  gleicbzeitig  wie  ein  schwerer  Klumpen,  hakl 
niebr  wellenriirinif;  (einen  Hippeiirauni  nacb  ilem  anderen  bebend^  bisweilen  sogar 
aiieb  am  Hiukeii  füblbar.  [i)(»cb  verwe.rbsele  man  damit  nicbt  die  durch  loftltra- 
tiou  der  LniipMi«ubstanz  forlgepllanzteii  Herzstösse.]  —  Naeb  und  narh,  bcsund«TS 
in  lioiiereii  Jaliieii  und  unter  diii-nif^en  Yerbältnissen,  tritt  F.rscbia(rung  und  Ver- 
diiiiiiuiig  der  Her/wande.  Erweiterung  iler  Ostia  (daher  Insufiieienzen)  und  Theji-  A 
nähme  des  reihten  Ventrikels  hinzu.  —  Der  Verlauf  ist  bei  beiden  Arten  bald  ' 
msrlier,  bald  langsamer,  die  Prognose  in  der  Hegel  ungünstig.  —  Der  Tod  erfidgl 
oft  in  FoIk«'  der  Kopir(iiii;estii>nen  durch  Hirnerweiebung  und  Scblagflnss,  «ider  durch 
Limgeniideiii.  Itluliingeii,  Wassersuchl,  oder  durrli  Stillsland   des  Herzens. 

Die  Hebandlung  scheint  im  Anfange  diinh  strenges  Verhallen,  «onsequfDle 
Hube  des  (ieistes  und  Körpers,  Mileh-  oder  Hnlterinilrliruren,  durch  Laclucn,  Di^- 
talis,  durch  Abfiihrsaize  und  AbfuhrwäsM'r,  Jodkali  und  andere  I<e.<ohentia,  und 
durch  dauernde  Ableitungen  au  di<*  Üriist.  norb  einen  Stillsland  liewirken  n 
können,  wenn  die  H\pertr<>phie  einfach  uml  nicht  durili  schwere  Üstienfehler  be- 
dingt ist. 

Rediiseitigc  2-    Krweilerung    der    rechten  Herzbälfle   {Ectasis  cordis  d exlri)  m\i 

Dilatation,  «'der  nline  Hypertrophie  oder  Verdünnung  der  Wände,  ift  eine  der  häufigsten  Hen- 
krankheiten,  iiiui  bat  meist  den  (.Charakter  einer  passiven  oder  mecbaniscben  Blul- 
aiihäul'iing  in  diesem  Theile.     Sie  tiiidet  sich  theils  bei  Krankheiten  des  Pforlader- 
svstems    (liesondiMs    bei    HämorrhoTilariern ,    H\pochondri<ten,    bei   Scbubniaohem, 
Stubeii^elebrlen  U.S.W. ),  wm  sich  ein  minder  rcpiralionsfähiges  (abdominelle*,  atrabi- 
läres)  Itlut  diesseits  der  Lungen  anhäuft,  auch  im  (iefolge  niederdrückender  Gcniulhs- 
alTeele,  theils  bei  directen  Störungen  des  Liin^ienkrcislaufes  (Verhärlungen,  Tuberkeln, 
Ziisammendrückungen,  FJnphysem  u.  a.  organisehen  Krankheiten  der  Lunge),  und  im 
(iefolge  der  Krankbeit«*n  der  linken  Vorhi»fsninndung,  besonders  der  Stenose.    Man  er* 
kennt  sfe  besonders  durch  das  bei  aufrechter  Stellung  des  Kranken  sichtbare,  ffiblltare 
und  durch  das  Stethoskop  im  Truchäustakte  hörbare  INil<iren  unter  dem  Schw'erlforl> 
satze  (/'U/sa/fo  cpiyaitlricah  welches  Jedoch  oft  mich  durch  Dislocaliim  des  Herzens 
beding!  wird.  (S.fulg.  §.)   Die  rercu«ioii  i>t  narh  rechts  bin  gedämpft.    Die  Halsvenen 
gescbwüllen  und  von  unten  her  sicli  füllend.    Die  Leber  angeschwollen,  die  Gesichts-- 
färbe  gelbbraun,  spfiler  und  bei  höherer  (iefahr  blausüchtig;  ab  und  zu  tritt  Was- 
sersucht der  Gliedmaasson  und  der  Höjilen  hinzu:    nberbanpl  ist  die  L'cbfrfÜllung 
der  Venen  allgemein.     Die   Geniüthätiiuniung  düster,    melancholisch   oder  schwär- 
merisch. —     Der  Verlauf  ist    meist  sehr  chronisch   und  abwechselnd,   und  die  ^ 
Prognose   ziemlich  gul,    dafcrn    nicht    diese   Form    erst    den  Ausgang    onderer 
.«schwerer  Herz-  und  Lungen-Krankheiteu  bildet.   Doch  kann  der  Ti>d  durch  starke  j 
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Iil(it.'inli;tiifini^',  nfr/.l;iliiiiiiii^,   Hii|)tiirrn   iiml  Ulutuii^rii,  ixlrr  Inj  /ulVtlli^^rr  Firltor-Hoi-litsciiiurC 
aiifrrgiin^,    niaiicItiiKil    uiH'rvv;irti't    ^cluicll  ciiilrclcn.   —     Dir  li  clia  inll  u  ii  g  kann  Dilnintion 
ilurrli    /v^eikuiässi^i'^  Ki>'inioii    und    «tun  GcItraiK-li    ausIiMMcndtT,    atillösiMiili'i'  nndilesllerzuus. 
aliiriti.'iid<T  Mittel    sriir   virl  Icislrn.     Uf'sondrrs   sind   dio  l'nlcrldlisanssrlicidnn^ini 
2U  ro^t'lii.    dii;  Vt'rmiifitnn}!   ilvfi    stocki'mlpn  Itliitrs   in    der  LcIxm*  zu  hegiinsti^iMK 
j^paitT   w.o    niöglicli    dnrrli  (ivunss   frischor  Landhift ,    Ucisrn  in  IU>r^'f:c>^'endrn  (auf 
lifSiiiiiitMii*  Weiso  und  mit  Yrrnicidun^  von  Strapazen)    die  Rlutuniwandlnng   in    den 
Lunten  /u  orbülien   und    ilie  tirnnithstinunun^'   aufzulii'itern.     Hi'i    p't'alirdridicndvr 
Bliitaiikäufuni!  sind  AdiTlässi\  liri  ^Tnssn*  Jiuängstignng  und  unri'Kelniäs<igcni  Herz- 
i&rhlagc  Hautreize  und  Difjilalis,  hei  Wassersucht  Diuretica  anuendhar.    —     In  der 
Nachhi'liaDdlung  (lassen  Mineralsänren,  Alannnndken  u.  a.  Tuniea,   oder  aber  ni»cli 
Lrfjter  resolviremle  saliniselie  Mineral\v:issi>r. 

3.  H  tr  rzfettsnelit  kiunnit  am  liäuti^sten  mit  all^'emeiner  Fetticiiii(;keil  zu-  llerxrett- 
»aiuiiieii  vor:  d«i.4  Vetl  umlagert  znnäciist  die  Kranzgefässe ,  dann  naeh  und  nacii  sucht. 
das  leanzi'  Herz  he^tonders  rechlerseits  und  kann  sfiäler  die  Musk(risul»<>taiiz  zum 
Scbwiiiden  hringen.  Daher  zunehmende  Inkniftiifkeit  der  Herzaeii(»nen  und  des 
Krei^^laiif^ :  l'uLs  Herzslu«s  und  Iler/töm*  sind  schwarii  («»rt  intermittirend  oder  un- 
glrich),  nährend  die  Pereussinn  ein  Mdumim'i^es  Herz  anzeigt,  hie  lireite  flache 
(feUftuchlige)  LcImt,  der  Speekhaucli ,  der  Hahilus,  die  Neigung  des  Patienten  zu 
reichlitbcm  Schwitzen  und  zu  Reängsii^nngen  (hei  Kcnngf^i'iliiigcii  Anh'i<ssen),  unter- 
»lützeo  die  Diagnose.  Die  Prognose  ist  nicht  nuKÜnstig.  Die  Jichandiung  ist 
re^olrirend  und  später  toniscli  (z.  R.  Senega.  Jodmittel,  Mineralwässer,  später  mit 
Vurrirht  Eiitcnmitlei).  Das  Mu><kelsystem  ist  nach  und  nach  durch  irische  Luft  und 
Bewegung  zu  kräfligen ;  fette  Speisen  und  gei>tige  lietränke  sind  streng  zu  vermei- 
den. —     Die  anderen  Fettentartungen  iles  Herzens,  die  mit  kachektischen  Zustän- 

deu  zusammenhangen,  oder  partiell  im  Herzlleische  auftrcti'n ,  sind  im  Lehen  nicht 
zu  erkennen. 

4.  Die  H  erzerweic  iiung  kounnt  theils  auf  umschriehenen  Stellen  vor  (wo  Ilerzerwui- 
fie  nicht  erkennbar  ist),  theils  im  ge.sanmiten  llerzMei.och.  Letztere,  und  die  ihr  cliunir. 
verwandte  Schlaffheit  des  Herzen^«  {t'lacäditas  cunlh)  lindei  sich  mit  allgemei- 
ner Mn^kelschwäche ,  besunders  hei  Rleichsüchligen,  ausserdem  bei  kachektischen, 
Scorbntischen.  Säufern,  bei  tjphosen  Fiebern,  bei  eitiTiger  Pericarditis  u.  s.  w.  Die 
allgemeinen  Zeichen  der  Ilerzafteclionen  (§.  Gl),  \erbunden  mit  der  eben  erwähnten 
Schwäche  des  Kreislaufs  und  periiMli>chen  Paipilationen.  lassen  hier  die  Krankheit 
teriiinthen.  ilft  sind  auch  die  den  Rli>ich>i'ichtKgeii  eigenen  Noiniengeräusciie  oder 
|da«rnile  Herz-  und  ArterientrMie  Mirhanden.     Die  Krankheil    kann  unter  Ohnmacht 

oder  Herzzerreissnng  schnell,  ja  augenblicklich  tiMiteii,  doch  auch  mit  dem  allge- 
meinen Leiden  verschwinden.  Doch  bleiben  leicht  Krweilerungen  uml  Paljiitationen 
des  Herzens  als  Nachkrankheilen  zurück.  Die  Rehaiidlung  geschieht  nach  all- 
Iteineinen  Regeln,  und  ist  gev\rihiilicli  ti>ni<cli.  iuilem  \<irsiclitig  \on  den  Säuren  zu 
den  Eisen-  •>der  Chinamitteln  gestiegm  wird. 

5.  Die  Almpiiie  iles  Herzens  zeigt  ähulicln'  Symptome.  Der  Herzstifss  Herz- 
i^l  hier  nehr  schmal  umschrieben  (uleich<«am  ^pil/),  kurz  und  schwach.  Der  er«ite  •>ch\Minil. 
Herzton  kurz,  klappend.  Dafern  sie  nicht  (als  Herzverdiinnung)  mit  Erwei- 
terung verbumlen  i^t,  5i»  kami  die  Percii^sinn  ilas  Schwinden  des  Herznmfanges  in 
rinzehien  Füllen  nachweisen,  tfewölnilich  avUl  die>e  Krankheit  Hand  in  Hand  mit 
aliK**iin'iii('r  Ah-  oder  Auszehrung  und  ist  besonders  den  Krebskranken  eigen,  konmit 
au9stTdem  nach  Typhn.s,  bei  Marodegewordenen,  Scorbutkrunken  u.  s.  w.  oder  nach 
iirllichen  Herzfehlern,  z.  R.  Verengung  der  Kranzadern,  \or. 

6.  Z  c  r  r  e  i  4  s  n  n  g  der  H  e  r  /  u  ä  n  d  e  ( Hujitura  (orüis,  Cardiurrhexis)  tüdtet  Ucrzrupiur. 
nnli*r  den  {.  45  aufgefüiirteii  Zeichen  inn<Ter  RInlungen.  Si«;  ist  eine  Fidgc  ver- 
M'hifdener  Snhstanzfehler,  *z.  R.  der  partiellen  '»der  allgemeinen  Erweichung  oder  Fett- 
uniwandhing,  der  RlnlaiKtretiuig  in  die  MuskeNubsianz,  der  AbscesAbildnng  und  Ge- 
schwüre und  anderer,  oft  wohl  auf  schleichender  Entzündung  {Myorarditis)  beruhender 
Vorgänge,    (lefter  geht  ihr  eine  theilweise  umschrieiiene  Ausstülpung  der  Herzwnnd 

(das  eigentliche  Herzane  nrysnia  der  .Neueren)  \f»rans.  —  Zcrreissung  der 
Ckurdae  tendineoe  oder  Trabeculae  carneae  wird  sich  nur  hypothetisch  diognostici- 
ren  hissen,  wenn  auf  heftige  Tiennllhs-  oder  Köriierbcwegungen,  Schreien,  Laufen 
II.  dgl.,  plötzlich  Zeichen  \<>n  Hcrzatfection,  Anysl,  Ohnmacht  u.  9.  w.,  mit  den  die 
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Ilerzruptiir.  InsiiriiciiMiz  und  Rnnlieil    der  Vorliufiiiiiiiiuluiigi'n    l>rgleiicn(lt'n  Afiergoräiü-i-hi'ii   »cfa 
eiiiliiidcii. 
Offene  7.    I>'n'  («'rwurlM'iir)  D  ii  r c  li  I  ö  r  Im»  r  u  n  g   udcr  da-«  (angehören o)  0  ffe  n  I»  I  r i- 

.Scheidi»-   Im'ii  der  Sthei  dr  \v:i  ii  dr  ist  iiis  ji'tzl  iiiclit  |iliysikuliscli  zu  erkennen,  hocbstms 
wand,      das  Lftzti-re   bei   ati|.'<'|Hirf'iii'r  Ithuisiiclit   zu  \iTinutiiiMi ,    wenn   andere   Herz-  uder 
Liinpenfclilcr  nirht  iiarliwcislmr  sind. 
Torhois-  S.    Kranklieiten  der  Vorhöft*.  widchf  scld'n  allein,  gewöhnlich   inil  Ste- 

kranklieitoii  nosen,  \iirki>nini('n  dürften,  sind  in  einzelnen  Fällen  durch  heäondere  Anergeräusehe 
oder  l*t>rcussi<»nszeicli(>ii  erkennbar;  sie  seheiniMi  hcümnders  den  Rhvlbinus  de«  Herz- 
sehlags  zu  stören  (Cehersiilrzung,  Dreischlag.  Vierschlap,  Tuktinangel  u.  dgl.).  Sie 
sind  stets  mit  Rückwirkung  auf  die  in  sie  niinidenden  Venen,  aUo  entweder  auf 
die  Lunge  ndcr  uuf  die  Halsveneu.  verhunden. 
und  Kranz-  9.  Krankheiten  der  li  e  rzge  fasse  findet  man  nicht  selten.   DieKrani- 

adem.  arterien  linden  ^irh  nft  \erknüchert,  verengt  oder  ganz  olditerirt,  wa»  zn  .\näinif 
oder  Atnifdiie  des  Herzens,  vielleicht  auch  zur  Brusihräune  und  zu  idolzlichcn  To- 
desfällen (durch  llerzlälnuung.  [dötzliche  Anämie  des  Ilerzlleisches,  oder  durch  Ber- 
atung und  RInlung  der  kran/adern)  Anlass  gehen  kann.  —  Die  Kranz venen 
finden  sieh  sehr  c»ft  erweitert  und  üherfiillt  (auch  wohl  ihre  Klappe  insuflicientk 
z.  R.  hei  Erstickten,  hei  Cholera,  hei  Mitralsien(»seu  und  Erweiterung  des  rechtra 
Herzens.  Auch  dies  diirflr  zur  Heiv.lähunnig  (durch  narkoliiitirende  Einwirkung  An 
sturkeiiden  Rlute^  im  Herzuiuskel).  so  wie  durch  Rerstuug  zu  VerMutungen  oder  u 
Sngillationeu  iui  Hrrzinuskil  und  Herzheutel  (z.  R.  hei  Erhängten  und  Choleralei- 
cheu),  IJxiche  \uTdeii.     (Vgl.  ^1/üm,  Arch.  grner.  1847.  Juin.) 

cordiecio-  HI.  Fell  1  CT li a ftc  Laj^c  des  Herzens  (Dislocatio  s.  Ecto- 

'"®'  pia  cordis)  nacli  oben  oder  unten,  rechts  (Dextrocardia)  oder  linlss, 
ist  prakliscli  wicliti;j;,  weil  sie  viele  der  erörterten  Iferzziifalle,  so- 
gar nianrlie  der  ]diysikalisclien  Zeichen,  ebenfalls  hervorrufen,  also 
Herzfehler  siniuliren  kann.  Sie  ist  in  seltenen  Fällen  angeboren, 
liäulig  eine  Folge  der  beschriebenen  Herzkrankheiten,  sehr  oft  aber 
durch  Krust-  oder  Untcrleibsk rankheiten  bedingt.  Namentlich  fin- 
det sie  sich  bei  >'erkn'imniungen  der  Wirbelsäule  (meist  nach  oben 
oder  nach  links);  ferner  bei  Unistkrankheiten :  besonders  bei  einsei- 
tigen pleuritischen  Ergüssen  oder  LufliansanHnlung  in  einem  Urustfell- 
sacke  und  einseitigem  Lungenemphysem  als  Verschiebung. naeb  der 
gesunden  Seite  hin;  bei  beiderseitigein  Leiden  dieser  x\rt  als  Hin- 
abdrängung  nach  unten  in  die  Magengegend  {Puhatio  epigaslr.)\  bei 
Verschi'umpfung  einer  Lunge  nach  der  kranken  Seite  hin;  häutig  auch 
bei  Heraufdrängiing  des  Zwerchfells  durch  Lnterleibseingeweide  (be- 
sonders durch  Windsucht  oder  Wassersucht  des  Bauches,  Schwan- 
gerschaft und  Abdominalgeschwülsle) ,  vorzilglich  wenn  zugleich  die 
Lendenwirbel  verkriunmt  sind,  nach  oben  hin.  In  vielen  dieser  Fälle 
verschlimmern  sich  die  Herzzulalle  periodisch,  besonders  durch  Fialn- 
lenz,  und  können  selbst  einen  gefahrdrohenden  Charakter  annehmen. 
Man  erkennt  diese  Dislocationeu  durch  Aufsuchen  des  Stosses 
der  Herzspitze  mittels  der  Finger,  bestimmt  von  hier  aus  durch 
das  Stethoskop  die  Lage  der  Ventrikel  und  (lefassslämme  mit  Be- 
lichtung des  Ti'ocbäentaktes  der  ersteren  und  des  Jambentaktes  der 
letzteren,  prüft  sodann  durch  Klopfen  und  Horchen  die  Lage  der 
Lungen  und  der  Uaiichorgane,  und  sucht  mit  Hillfe  der  Anamnese 
die  Ursache  der  Verdrängung  oder  Vt;rzerrung  des  Herzens  ausiu- 
mitteln,  der  dann  nach  den  Regeln  der  Kunst  (z.  B.  durch  Paii- 
centese,  Carminativa,  Eccoprotica)  beg*'giiet  werden  muss. 
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MliiMbniirligi>:;r>ml.   Ilildliiiiiih..  ls3«i.    s.  .Sc/lmJl/^^  Jaliili.    H«l.  tii.   S.  05.  I.) 

Hmn.  Muin.  ChintM,   Kelupi.ic  cnriÜ!»  do-  Vnrl  Cuuyiiiit ,  kliiii»r:lic  Rrickldii  kt>.   Er- 

cU'ina  4ili-erv.it.  illiiMraia.   I.i|i«*.,  \*^V.i.    \.  lurik'-ii.  l<»r.).   s. 

Aorten-Anearysma. 

§.  7r>. 

Die  Er\veit(>rinig  der  Aorta  {Aneurysma  aortae)  ist  en(wetIor  A..iteii- 
eine  rigentlidie  totale,  ringsum  glcicliroriiii^c  (d\^  Aneur\i»ma  cylin-  ^"^'"^i  =''""■ 
dricum),  oder  eine  partielle,  ein  an  ninschriebencr  Stelle  durch 
Huptur  einer  oder  mehrerer  der  Arterir^nhaute  nn<l  Ausstfdpuiig 
entstandener  Saek.  Ersten*  lind«  t  sich  hei  Verengungen  des  Rü- 
gens Oller  ahsteigendcn  Stammes  der  Aorla  (hesonders  hei  Ihirke- 
ligen)  oder  hei  Arterienstarrheit,  öfters  mit  sacklörmiger  Erwei- 
terung der  Sinns  Valsalvae  verhunden,  ohne  hesondere  Symptome, 
so  lange  die  S(>niihinarklappen  noch  gut  schliessen.  Letztere  ist 
gewobniich  eine  Folge  des  atheromatösen  und  kalkigen  Entartinigs- 
processes  der  Arterienwand ,  wohri  jedoch  /.nweilen  mechanische 
Einwirkungen  (wie  Schreien,  Laufen,  liehen,  Sturz.  Schlag,  Sloss 
u.  s.  w.),  als  Gelegenheitsursachen  der  Ruptur  seihst  mitwirken 
mögen.  Nach  Durchhrcchnng  säunntlicher  Arterienhäute  dehnt  sich 
das  Hiut  im  Zellgewehe  immer  mehr  aus  {Aneurysma  spurium), 
verdrängt  die  hi^nachharlen  Organe,  hringl  sogar  die  Knochen  und 
Kjiorpel  der  ßrustwand  oder  \Virhelsäul<>  zur  Uesorption,  und  wird 
zidetzt  nach  nurchhtihrimg  der  äusseren  Haut,  oder  der  Lult-  und 
Sjieisernhre ,  der  PIein*asäcke  u.  s.  w. ,  plötzlich  nach  aussen  oder 
innen,  luiter  Verhlutung.szeidii^n ,  entleerL  i\nr  in  seltenen  Fällen 
schliessen  sich  kleinere  Aneurysmen  durch  Ausfüllung  mit  festen 
Faserstolfgerinnseln. 

Die  ersten  Anlange  des  Aorten-Aiu»urvsma  hleihcn  meist  unhe-  Syiii|.iümc. 
achtet  odrr  täuschen  als  leichte  pleurilische  odi^r  llerzzufälh'.  Sein 
erstes  direcles  Kennzeichen  ist  ein  ahnormes,  dem  Kranken  und 
später  dein -Arzte  iuhlhares,  zeitiger  schon  durch  das  Stethosko|) 
erkennhares,  st(*tiges  Klopfen  an  einer  heslinmiten  SteHe  oherhalli 
des  Herzens  (dessen  Lage  singfällig  durch  Auflindung  der  llerz- 
s]iitZ('  imd  der  Irochäischeu  Ventrikellöne  t'onstatirt  werden  niuss). 
oder  am  Kücken.  Dassclhe  iindet  sich  am  häutigsten  im  2.  und 
3.  Zwischenrippenraum,  rechts  nehen  dem  Itrusthein.  —  llisw eilen 
i>t  es  mit  ITdilhareui  Schwirren  und  Schnurren  verhunden.  und 
häutig  mit  scharfen  Allergeräusrhen,  an  der  Stelle  seihst,  oder  oher- 
oder  unlerhalh  im  Verlauf  der  Arterie  und  ihrer  Aeste,  doch  ge- 
ht'^tren  diese  Svmptomc  iuiderwciten  Aürlenkrankheilen  (den  Hau- 
( '4"ii.'uit/-/iii /<(*,, ejiii. II. TinT.  .'i.vuii.  7 
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Symptome  heiü^n  und  Klapi^enfelilern)  an.   Der  Percussionslon  in  der  genannten 

des  Aorten- Gegend  wird  gedämprrer;   das  Brustbein  wulbl  sich  zuweilen  etwas 

\neuryj»ma.  jjjj^Ij  Yorn.   Q^  gimi  Rarütidcn  und  Sdilusselheinsclilagadeni  (rechts 

oder  beidseitig)  erweitert,  der  Aortenbogen  pulsirt  sicht])ar  im  Jugu- 

lum  (was  jedoch  auch  von  anderen  Ursachen  herrühren  kann) ;  der 

Uadialpuls  ist  retardirt  oder  an  beiden  Armen  verschieden. 

Mit  Zunahme  der  Krankheit  bildet  sich  über  dem  Schlüsselbein 
und  am  Brustkasten  eine  pulsirende  Geschwulst;  es  werden  Rippen, 
Brustbein  oder  Wirbelkörper  zum  Theil  aufgesaugt,  die  inneren 
Theile,  z.  B.  Lungen,  Bronchien,  Speiseröhre,  Herz,  verdrängt, 
zusammengedruckt,  gedehnt  oder  gereizt,  und  so  mannicliraclie  se- 
cundüre ,  physikalische  und  fuuctionelle  Symptome  hervorgerufen 
(z.  B.  Ilerz/ufulle ,  rheumatische  Brustschmerzen,  Husten,  Schwin- 
del, Schlingbeschwerden). 
Fuigen.  Der  Verlauf  ist  chroniscli,    besonders  bei  dem  cylindrischen 

Aorten- Aneurysma;  sehr  bald  tritt  Hypertropliic  und  Erweiterung  des 
linken  Ventrikels  hinzu,  später  Blutleere,  Blutwüsserigkeit,  Wasser- 
sucht U.S.W.  Der  gewöhnüchste  Ausgang  ist  Zerreissung  des 
Sackes  und  innere  Verblutung,  seltener  tritt  Erstickung  durcli  den 
Druck  der  Geschwulst  auf  die  Luftwege  oder  Herzlähmung  oder 
Hirnschlagfluss  ein.  Blutgerinnsel  bilden  im  Innern  de?  Sackes 
oft  bedeutende  faserige  Schichten  und  sollen  in  einzelnen  F«illen 
Dehandiung.Heilung  bewirkt  haben.  Diesen  Ausgang  sucht  die  Behandlung 
herbeizuführen,  durch  Diät  und  Ruhe,  sparsames  Trinken  (Trocken- 
cur?),  Digitalis,  Lactuca  und  Säuren;  übrigens  und  in  symptoma- 
tischer Hinsicht,  wie  bei  den  Herzkrankheiten.  Nadi  Durchbohrung 
der  Rippen  kann  man  zum  Schutz  eine  gutwattirte  Metallplatte  auf 
der  Geschwulst  tragen,  auch  die  Haut  mit  gerbenden  Mitteln  waschen 
lassen. 

PuNatiuii  All  in.  1.     Dil*  Piilsiifioii  il«>s  Arcus  aortae   im   Jiif!iiliiin    rulirt  ufker 

du»  Aorten- voll  FnriiHluiuiing  iliircli  Struiua  infiTii»   liiT,    kann   suirh   (iurch   ErsclilanTung  und 
bugciK  iiiid  Krwoitt'niiii^  dor  Artcrii'u  (z.  It.  im  T\plius  «idcr  bei  Oblitcrution  der  Ai>rla  do^rondoDs) 
dor  I.tiiigtMi-oiliT  diin.h  IIi'niurdräiiKung  oder  II\|UTln>pliii>  dei«  llrrzi'iis  lu'diiigl  si'vii. —  Dio  Pul- 
Artcric.    >:ifii»u  link-«  v«.uu  ltru<ilM'in  in  der  (iognid  der  2.  und  3.  Rippenkiiorpel  ge- 
linrt    in«'isi    der  iNiliiionahirlerie    an    und   liezoiciinet  (Mitwedrr  l>lM.>iTiiItuiig,  b«»zif- 
ln-ntluli  Krweiterung    diM'sHIn'ii,   nder  eine  sie  iiedeckende  solide  Geschwulst  oder 
Inliltratinn   (meist   tiil»eikiilü>ei"  Natiirl.     Hin  eigenlliihes  Aneur>!<niu   kuinint   in 
dieser  Ader  fast  nie  M»r. 
ViMiMit'imjj  Aiiin.  2.     Verengiin«  uiiil  Kmilieitm  der  Anria   erzeiifii-n  ein  ßlase- 

iinil       piTjiiisih  an  und  stnnnali  von  der  kranken  Slelli-,  •*•»  wie  lUulmangel  nnd  retardirlen 
Puls  der  nnlerhall»,  KrwelliTiuif^  und  Selilangelnn«   der  oherhali)  ahgeiienden  Aesle. 
Ohliniruiii^ii  I)  i  i«  a  n  k  e  h «» r  e  n  e  V  e  r  »•  n  g  u  n  g  n  n  d  0  h  1  i  t  e  r  a  t  i  o  n  d  e  r  A  o  r  t  a ,  welche 

ilei  Aorin.  .<irli  eniwe.der  zwisciien  der  linken  SehliissellM.'in|nil>ader  und  diT  Eiuuiünduug  des 
Botallisi'hen  ('ianm;s,  oder  nnterlialli  des  letzteren  lindel  nnd  ein  längeres  Kortlie- 
slehi'ii  des  Li-hi-ns  ge^tattel ,  liewirkl  Krueiterung  de«*  Aorlenanfanges  und  der  aus 
diMiisi'Jlieii  (hesoiidiMs  ans  der  Sululavia)  enlspriii>!enden  Arterien.  I>aher  findet 
man  he^miders  :ini  Halse  nnd  .Naik»"ii,  aneli  an  der  lirn.-l-  und  Kauehwand,  gni<>ti 
und  u'osrjihingflre,  aiirli  Iniiende  nnd  schwirrende  (Cidlaleral-)  Arterien.  IHe  Sehlus- 
seljiein.irlrrien  nnd  den  Aivns  im  HalsgrülMlien  >i(.litliar  imlsirend.  Ausserdem  ein 
systolisi  lii«^  Aftergeräusrfi,  aueh  wojd  ein  fiil»ll»ares  Srhwirren,  am  U.inde  des  Brust- 
heiiii»^.  Iiivsonders  im  «diereu  Z*\isrlienrip|»enraum,  in  der  erweiterten  Mauuiuiriu  in- 
terna, nud  liehen  den  id)er"?leii  Bni^lwirlieln  heiderseits  in  den  ebenfalls  envoiterlen 
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HertDenrosen. 


Ueninerven    werden    vji'iliiclil   sell«ri    unmillclliar    krank,  u 
iiiliiligcr  über  mittelbar,  bei  Kraiiklieilcii  Ous  Uerzens  sHbst, 
«idcr  ili-s  (Gehirns  uud  Rilckeiimarkg,  oder  durch  einen  toii  atideren 
Nerv«ligi-Iiicli'ii    her    übcru-ugencn    (reöecürten,    irradiirlen  J    Reiz, 
uder  endlich  ipi  Fnlgß  vuii  Bbiirehlcrn. 

Div  kriiini>niailc  Herzbewegung,  das  llerzklopfeii  haben  wir 
M^ou  oben  hesiirocbeii  I^.SI.iind  §.64,  Auin.j-   Andauernd  und  aus   '' 
ionewr  UrsadiQ  vermehrte  flerzcunlradionen  sind  die  wesenllicbsle 
imd  ni«hligsle  Erscbcinnnfj  des  Fiebors,  wuiciier  Uegonslanü  uns  f 
ini  folgenden  t^npilel  beschäftigen  wird, 

StilUlaiid  des   Herzens,    voi-fibergebende  Bewegnngsläh- 
muhg  dcBscIben,  kann,  wie  die  Weher'sclien  Versuche  zeigen,  bei  " 
innden  durch  lanjtrurtgysel^les  AnbaUcH  des  AUwins  bewirkt  und 

kurze  iteit  lang  aluie  Nacbtheil  erlrageu  werden.  Stillstehen 
«der  sehr  sdiwucbe  Bewegung  dcis  Hertens  ist  eine  l)an|ilerscbei- 
iinng  und  bäuflge  l'rsacbe  der  Ohnmächten  und  des  Scheintodes, 
Jiaim  aber  .lurii  ohne  sulche  eintreten.  (S.  den  Kall  von  Heine, 
jii  Mülicr's  Arciiiv   1841.   S.  234.)   —    Völlige   Herzlilhmung, 

t»iat2liche  oder  allmälig  eintretende,   ist  eine  liäulige  Todesursache,  '" 
lesonders  oh  bei  Herzkranken  tmd  Kiebernden,  in  ßlullirunkbeilcii  und 
vielen  andcruii  F.llleit'  (nervßse  Scblagflüsse  der  älteren  Aerzte),  z.  B. 
bei  AlTcctioncn  der  Nervvnceotra.  und  auch  het  den  anderen  Todes- 
:iiiL  iji.'i  linen  ihre  Symptome:   das  Ausbleiben  des  Ilerzscblags, 
<    I    <    <  III'  und  des  I'idses,  das  Kaltwerden  der  Glieder,  die  Lei- 
I        i<  s  (leKichles  u.  ».  w,  di^n  ei^ontlirbcn  (antritt  des  Todes, 
i.  dij  t.  jUe!  Ohnmacht  und  Sdiointod  bei  den  iNervcnkraukheiten.) 
>^t!euUirimlicl)c  EinplintUiugen  von  Pein  und  Schreck  begleiten    i 
4las  Stillstehen  des  Herzens:    scbo»  bei  den  kicJiteren  Graden  des   '' 
l^uttcUcns  von  eiiii-m  oder  zwei  Pulssddägen,  wenigstens  bei  auf- 
invrksamen  Kranken.     Damit   verwandt  ist  die  sogenannte  Tlrnst- 
lirlunc  (die  Angina  ptclorh   lleberden't,    Syncope  anijinoia 
Parry't,  Neuralgia  cartUaca,  Asibma  ayncopticum):  ein  olt,  aber 
»idil  immer  von  organisdien  Hrrükrankheiteu,  besonders  von  Ver- 
knficherungen  der  Kranzadern  und  der  Aurla,  oder  von  Herzrettsuchl 
tivrrälireiide« .  in  Anfallen  mit  freien  Zwischenräume»  aurtrelendes, 
UJElkigisch-asIhmatieches  Ucbcl,   welches  am  besten  ab 
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isni^i-  Kiii))iiii(]uiig<>nciiros(;  des  ilerzeiis,  <ils  eine  Neuralgie  des  Plexus 
hräuiif.  (»j,ri||,.|(.|is  hctraditel  wird,  h'w  Au  fällte  treten  nierstens  zuerst  bei 
einer  inässij^en  Korperliewegung  (z.  B.  beim  (leben  oder  Treppen- 
steigen), «lucb  uacb  einer  reirblicberen  Mablzcil  oder  nach  einer  Ge* 
nifillisbewegung,  ein,  und  besteben  darin,  dass  dem  Kranken  pb'itz- 
licli  der  Albern  ganzliib  auszubb>iben,  aucb  wold  das  Herz  still  zu 
sieben  sebeint,  so  dass  er  sieben  bleibt,  um  den  Albem  wieder- 
kommen zn  bissen,  der  sieb  aucb  naeli  wenig  Minuten  wieder  ge- 
burig  einslelit.  dieses  idotzliciie  Angslgefiibl  ist  gewidmlicli,  wenig- 
stens bei  s]»äteren  x\nfallcn,  mit  einem  eigentlunnlicben  Scbmerz  in 
der  Ib'ustbeingegend  verbunden,  der,  über  der  Herzgrube  beginnend, 
sieb  naob  der  buken  Seile  der  Ib'usl  binziebt,  ull  auch  mit  ziehen- 
den, spannenden  oder  erstarrenden  Schmerzen  in  dem  Hnkeii  Arme,, 
bisweilen  an  den  Seileu  des  Halses  nach  den  Obren  hinauf.  (Veber- 
strabbmg  aui'  die  Plexus  cervicab*s  und  brachiales.)  Hie  Anfalle  von 
Alhenniotb,  Scinnerz  und  Todesgelübl  kehren  uacb  Woclien  und 
Monaten,  spater  immer  baiiliger,  auf  geringe  oder  ohne  alle  Ver- 
anlassung wieder,  werden  beitiger.  peinigender,  und  es  treten  Un- 
ruhe, Verzweiihmg,  Störungen  des  i^ds-  und  Herzschlags.  Olm- 
maebteu  und  andere,  den  gleiebzeiligen  organischen  Herzfehlern 
zuzusebreibendi^  Symptome  hinzu.  Her  Tod  erfolgt  entweder  durcli 
letztere,  oder  durch  die  AidTdle  selbst,  oft  plötzlich,  wfdirend  der 
Kranke  wenig  .Minuten  vorher  noch  völlig  gesund  schien. 

Hie  Ib'ustbrriune  belalll  mehr  Mamier  als  Weiber,  besonders 
tüicblkranke,  Fettleibige  und  Verzärtelte,  auch  mehr  die  spateren 
lA^bcusjabre  (50  und  dandier),  selten  die  früheren. 

üciMruiiuii^.  Hie  Ijebaudlung  isi  schwierig,  selten  von  gutem  Erfolge 
gekrniit ,  weil  das  ririmdübel  der  arztlieben  Einwirkung  schon  sei- 
ner Natur  uacb  sehr  entzogen  ist,  aucb  die  Krankheit  in  ihren 
früheren  Stadien  wenig  beachtet  wird.  Selbst  die  nach  dem  Anfalle 
arztlicbe  Hülfe  suchenden  Kranken  werden  in  der  Beachtung  der 
Hiat  und  dem  (lebraucbe  der  Mittel  sehr  bald  nachlässig,  weil  die 
Krankheit  im  Aufan<;e  sehr  lauge  Iniermissionen  macht,  und  der 
Anfall  selbst,  ohne  grosse  Nacbwt^ben,  bald  vorübergehl.  Auch  leiten 
die  den  rbeumatisclirn  Schmerzen  ähnelnden  Kmptindungen  in  den 
Arnu'u  den  weniger  sorgsamen  Arzt  wohl  gänzlich  von  der  wahren 
Diagnose  ab.  —  Es  uulerlasse  der  Kranke  alle  heftigeren  Bewe- 
gungen, besonders  nach  Tische,  das  (leben  gegen  den  Wind,  Stei- 
gen, Klel((.'rn  u.  s.  w.  Er  führe  eine  massige  und  geregelte,  weder 
erbilzende.  ni)rb  säurebildcnde  oder  blähende  Kost;  sorge  für  ge- 
regelte Leibesollnung ;  vermeide  die  heftigeren  (■emüthsbewegiingen, 
und  die  Erkältungen  der  Füsse,    trage   wollene  Strüm|)fe  und  Fla- 

iin  Anfall.  nellbemdiMi.  Im  Anfall  gicbl  man  bald  krampfstiliende,  bald  küh- 
leufle  Mittel,  je  nach  l'niständen,  \  erordnet  ort  liebe  (in  der  Herzge- 
gend angebrachte)  Blulenlleerungen,  Senfleige,  BlasenptlasliM*,  warme 
Hand-  oder  Fussbädrr,  kalte  Anspritzungen  des  Gesiebtes,  Bieehen 
an  Aelber  oder  >'aphtben,  an  Biechessige  u.  dgl.  mehr.  Als  Spcci- 
liea  sind  ibeils  im  Anfall,  theils  ausser  demselben  gegeben  worden: 
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Opinin,  l]lausiiun\  Digitalis,  Lacluca,  IMIadouna,  Morpliiuin,  Vera-  ^''"•''•■ 
triii  (ciKleriiia(isrli),  Aconit,  Guajak,  Culrhiciiin  u.  a.  (iidilnütlel,  ^'''""«* 
aussenlciii  Aniniuiipräparate ,  Naplilhen  (innerlich  und  als  Einath- 
jDung),  Kibert-eilünclur,  Moschus,  Baldrian,  Prcfrennunzo ,  Anis, 
Asantklystiere  u.  a.  Carminativa  oder  Nervina  volatilia,  Zink,  Wis- 
niuth,  Arsenik,  Silhersalpclcr,  kohlensaures  Eisen,  Chinin,  Brech- 
Weinstein,  Quecksilber,  Jod  u.  s.  \v.  Oelters  durften  rcsolvireiidc, 
besonders  alkalisclic  Mittel,  namentlich  Mineralwässer  passen  (Soda- 
oder Magrnesiawasser,  UiUn,  Yicliy,  Karlsbad,  Marienbad,  Ems,  Glci- 
chcnberg  u.  a.).  f^auernde  Ableitungen  am  linken  Oberann  (durch 
Vcsic^nt.  perpctua,  Fontanelle,  Seidelbast)  werden  sehr  empfohlen. 

C.  F' Ehner ,  Abliandl.  iilior  ilio  Brust-  J.  A-  Sluit,  «ic  sternodyiiin  >yriroiilii'a.    Literatur 

iir&une.  KoiiIksIi..  17  78.  S.  Oroniiii;..  1S02.  der  Rru»tbr 

G.  SchfSfiffw ,  de  aiigiiia  itectorU.    Gölt.«  Itr>*poiics ,  U'üit6  de  Kanginc  de  i>üiirine. 

tiS".  P«ii^.  isil. 

IV.  Buller,  n  ivouu  on  ilie  di«o»?<e  ciiiii-  Ludir.  Juriuc ,  Ahliniidl.  (ibüi  die  Ünl^l- 

monlr  called  aiit.'iiiu  perioris.  l.oiid.,17UI.  8.  Imlunc.  Eino  von  der  iiiedic.  Srhiilc  iu  PnrU 

E.Fr.Sihmitti,  du  aiiiriiin  )ieclori».  Gol-  gekrönte  l^reisNciirifl.  A.  d.  Fr.inz.  von  AVir/. 

liog.,  1703.  ^.  Tlteodor  Mcnke,  iiiii  einer  Vuircde  von  Fr. 

Vatfh  llillicr  Pmnj,  l'uter.-iichuiig  der  Lwlw.  Kreysly.  Hannover,  IH 10.  S. 
Syinptoniif  u.  Ursache  der  Syncujie  anginusa,  C.  T..Srfcr«»iwi,  do  angiua  in.'t:tori>,  »;.  fig- 

gewrjliuiicJi  Angina  |iectoi4.s  genannt.    A.  d.  Lips.,  1S22.   $. 

Kngl.  (Malli,  t7liU.)  \on  Fr.  tivllhelf  Frii'KC.  Kiui  lle'mr.  Bnumtjiirlner ,   Fii'horlciire, 

nresl.,  1*^01.  8.  neh:tt  einem  Anhange  iiber  die  Pru«thi:iune. 

F..  Wichnxnnn  ,    Ideen    zur    Diagnostik.  2  Hde.  Frankf.  a.  M.,  1827.  S. 
2  Thio.   2.  Aiill.  Ilann.,  ISOl.  A.Ltniiqne,  de  Fangiiie  de  la  poiliine. 

r/iff-Ac, di'syucupeangente.  Edinb.,lS02.  I*nni>,  lb4t>.    12. 


bUITTER  ABSCHNITT. 

Fieber. 

§.  77. 

Wenn  ein  krankhafler  Zustand  mit  foilwährcnd  beschleunigtem  Fieber. 
Pulse,  Wechsel  von  Frost  und  Hitze,  und  Gelühl  von  allgemeinem 
Unwohlseyn  verbunden  ist,   so  sagt  man,   es  sey  Fieber  (Fehris) 
vorhanden,  oder  der  Kranke  fiebere. 

Uer  Begrifl  „Fieber*^  ist  ein  ganz  conventioneller  (§.  4) 
und  liezeichnet  herkt'tmmlidierweise  eine  eigen tbüinliche  Gruppe 
oder  Reihenl'olge  von  Symptomen,  unter  denen  das  wichtigste  die 
dauernde  Vermehrung  der  llerzbcwegungen  ist.  bie  in- 
neren dabei  statllindenden  Vorgänge  (der  Fieberproecss)  sind 
iioi'h  nicht  ganz  aufgeklart.  Doch  muss  das  Zustandekommen  die- 
ser Syinptomengrnppe  sehr  wesentlich  in  der  ganxen  Einrichtung 
des  menschlichen  Organismus  begründet  seyn,  da  (wie  die  läghchc 
Erfahrung  h^hrt)  nicht  nin*  fast  alle  acuten  krankheiten,  und  darun- 
ter die  sc»  wichtige  Classe  der  Epidemien,  so  wie  viele  chronische. 


I 
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Fieber,  mit  Ficbcr  auflrcten,  sondern  auch  im  «rosundon  physiologischen 
Zustande  gewisse  Vorgänge  in  ähnlicher  Weise  verlaufen  (Milcli- 
fieher,  >Yochen lieher,  Menstriiations-,  Verdauungs-  und  Abendlieber 
der  Gesunden).  Obgleich  nun,  wie  sich  später  zeigen  wird,  der 
Fieberzustand  meist  von  bestimmten  anderen  Krankheiten  abliängt 
und  nur  gleichsam  deren  Schatten  ist  (febhs  nmbra  morAf),  so 
kann  dies  doch  für  uns  kein  Grund  soyn,  dessen  Betrachtung  aus 
einem  klinischen  Lehrbuch  ganz  auszuschliessen.  Denn  tlieils  findet 
der  Praktiker  jeuf*  allgemeineren  Gesetze  des  Krankheits-  und  Hei» 
lungsvorganges ,  welche  das  erkrankte  Individuum  als  einen  ganzen 
und  untheilbaren  Organismus  angehen,  im  Fieber  am  deutlichsten 
ausgesprochen;  (heils  knüpfen  sich  an  diese  Symptomengruppe 
selbst,  namentlich  an  die  gelTdirlichen  oder  nutzlichen  Folgen  der 
dauernd  vermehrten  Ilerzcontractionen ,  sehr  wiclitige  und  täglich 
am  Krankenbette  wiederkehrende  prognostische  und  thera- 
peutische Hegeln  an.  Sehr  oll  ist  der  Praktiker,  auch  der 
neuesten  Schule,  noch  heute  bei  l^ctllägerigen  in  acuten  Krankhei- 
ten in  dem  Fall  (entweder  wegen  Mangel  der  Diagnose,  oder  weil 
das  vorhandene  Locahlbel  an  sich  keine  besondere  Behandlung  for- 
dert), lediglich  nach  diesen  durch  lange  Erfahrung  festgestellten 
Regeln  der  Fiebertherapie  zu  verfahren. 

All  in.  Die  I{rN{irerliiinß  d<*$  Fii'hors  ri'ilil  <ir]i  fiir  uns  ganz  naturgümäss 
zwischen  di«*  (!:ipill:irit«'ilstdruiigpii.  ilii'  Morzlirniiklicitrii  und  die  Dyskrasira  fio. 
Sio  \\ird  uns  (iHi>f!('iilii>il  |!olu>n,  ni.'inriic  noi'h  aus  der  äitiTiMi  Mrdicin  forigepllanzte 
l^oliri'u,  lliciis,  Niiwcii  >[v  irrig  »un\^  zu  licrirliti^'i'u  und  auf  dit*  rtwa  darunter  vpr* 
horgciii'ii  Walirhrilcu  zuriirkzufrilirtMi,  tlirils  alicr  aurrorlit  und  für  dio  Praxis  brauch- 
liar  zu  ('rii:ilt<>n.  Ki'in  wahrliaft  prakiisriirr  Arzt  iHlcr  Lehrer  wird  dieses  Capitel, 
wie  wir  es  hier  hehandelt  haben  ^  an<  einem  Lehrlmrh  fiir  angehende  Acrzte  hin- 
wepgflasseu  «ünsrhi'U. 

§.  78. 

Fieber-  Die  Symptome  des  Fiebers  werden  in  die  sogenannten  Sta- 

Sympiome.  (lit-ii  der  Vorboten,  des  Frostes,  der  Hitze  und  des  Schweisses  ein- 
getheilt,  von  denen  jedoch  einzelne  fehlen  können,  indem  nur  die 
andauernde  Hitze  und  Pulsfrequenz  bestandigere  Fieberzeichen  sind. 
DTsphoric.  Die  F  i  e  b  e  r  V  0  r  b  (» t  e  n  bestehen  besonders  in  einer  plötzlichen 
und  unangemessenen  Mattigkeit,  Abgeschlagenheit,  l'nbehaglichkeit 
und  Verstinunung,  welche  gewöhnlich  bis  zu  Ende  des  Fiebers  an- 
dauern (Dyaplwria  fehrilis).  Schon  hier  äussert  sich  die  gestei- 
gerte Eni|>lindlirhkeit  der  llautnerven  gegen  Temperatureindräcke 
und  leitet  das  Stadium  des 
Frost.  Fieberlrostes  ein,  welcher  bald  nur  in  GefTdilen  von  Schauer 

und  Frustein,  in  einer  Unleidlichkeit  gegen  die  Kilhlung  der  äusseren 
Luft,  besteht,  bald  in  wirklichem  Frost  (u)it  therniometrisch  nach- 
weisbarer Wärnieverminderung  der  Haut  und  Schleimhaute),  und  wel- 
cher selbst  zum  Sthuttelfrost  steigt.  Er  verbindet  sich  mit  Blässe 
der  Haut,  bläulicher  Färbung  der  Venchen  und  Haargelasse  an  den 
Wangen,  Lippen,  Nägeln  und  ähnlichen  blutreichen  Stellen,  mit 
Hautkrampf  (Gänsehaut),  bisweilen  selbst  mit  zusammengezogenem 


wSsseri^eni  Harn  iiiiil  krumpHiülU'm  Zillcrn.  Sdiütlcln,  Zriliiie-   Fi«)ier- 
iind  /uckungoii.  Sjrapiom 

lleJdizeilig  lipginiit  Ui<>  Frcijiiunz  des  l'ulscs  und  Alb-  Pul»- 
j.  mens,  welche  von  dn  an  his  zur  Entscheidung  des  Fiebers  (niil  '^"i"""' 
I  Aiunabme  wi-niger,  dit  Kegel  keinesweges  crschiJUerndcr,  sonilern 
aDdcrvreit  ci-kUirbarer  Fältej  anzudauern  pflegl.  Ilir  Slcigea  und 
Fall«n  kann  man  nur  durch  den  Gebrauch  der  Secundeoubr  sicher 
▼erfolgen. —  Jetzt  schwindet  gewCbnItcli  der  Aii|iulil;  die  Zunge  wird 
roQi  (liesonders  an  der  Spilzc)  nnd  nach  hinten  welsslidi  belegt. 

Die  rieherfiitze  ist  allgemein  verbreitet,  bald  lißditig  wech-  Hi««' 
sclnd,  bald  und  gewöhnlich  andauernd,  oft  nur  ein  (•elübl  innerer 
Hitze  und  l'nleiilliclikeit  gegen  äussere  Wärme,  in  der  Hegel  aber 
anch  der  aur^elegten  Hand  des  Ariles  und  dem  Thermoineler  er- 
kennbar, und  l)a)d  einraob,  bald  brennend,  alecbend,  prickelnd  ii.s.w, 
Dieü«s  llitiestarlinm  ist  gcwöhnlidi  mit  TrtirJtciibeit  der  Haut  nnd 
Scbleimbäiitc ,  daher  Durst,  vollerem  Pulse,  anhaltendem  Koplwdi, 
Sionesairiningen  und  psychischer  AuTregung  (ümherwerfen ,  Lnge- 
I   duld,  Fhantasiren  n.  s.  w.)  verbunden. 

Das  Schweisssladium  geht  gewöhnlich  aIhnSlig  aus  dem  . schneid 
vorigen  hervor,  indem  die  lluul  immer  weicher  und  Teuchter  wird. 
und  endlich  einen  ailgemcioen  Schweiss  enllässt,  während  xugleidi 
der  Athem  nnd  Herzschlag  ruliiger,  der  Puls  weich  und  wellenFDr- 
nig  und  das  Cemeingelikhl  wesentlich  erleichtert  wird;  jetzt  werden 
anch  die  Schleindiäule  rettchtur  und  gewfihulicb  ein  stark  gelTirbter 
Harn  auEgesdiieden. 

^      Vom  Eintritt  des  Fiebers  an  wird  der  Kranke  nicht  nur  kraß-   -^hmogö 
}oser.   sondern  auch  wirklich  schlechter  genährt,   magerer,  welker     ""'^' 
und  nimmt  inmier  mehr  und  mehr  an  Körpergewicht  ab.  ~~    Erst 
mit  der  (ienesung  vom  Fieber  stellt  sich  das  Kräflegershl,  die  Ener- 
gie der  Muskeln  und  die  Ernährung  wieder  ein  und  das  Körperge- 
wicht nimmt  wieder  zu. 

1.    !Vf|jrii  dirscn  ilBupIsjrnipluiuifii  de»  FicIjits  Hinten  sii'h  \i<i\  Fiflicrkranken  Sjnipwiiii 

)th  lUiung  clHmkii'rUtiHi'lii-  GrnpprD  Ton  \rticD»mpli>mi<n,  vnn  dnn  i"nug<)«cisn)     ünolia 

"'rturyn  cituclnrr  Systrm«  du  Kürpirs.  "Jc^r  mn  \tfionAmn  BluUiil9rbiing('nF'>l»rarM 

&\v  tialini  V''rnn!ii'.^>iiiii  «r-crbv»,  die  9iigrnannli<n  f '    '  ''         '  ' 


1.  B.  den  gBs<Hir 


j  Itcsuride«  t'itfl>ei 


u  lU  unliT- 


I-'  I''     -        I    '         '    -liirk  bfli^gl«  Zurifie.  AiipMiluiangcl ,  Wiilcr- Ci*lHifbl 
i-,-i,,  iii.i.i    1..-.I11.1  ..k.  Aiiral..B*i!ii,  üeLefteil,  ErbrMlirn,  Diircbrill    n«bw. 

i'liiii^.  Aiiiii'-il'une  ,ti'i'  Magijngegtnd  oder  Art  BmcIick,  Mlimiiliige 
i<'r>i   um   dm  Hun<l  Iiiruni  u.  dgl.  ni«lir.     Dii  hirrnfttli   Iii-dhiiiiIvd 

I  1  c  l>  n  r  iet  alleren  Avrilv  sind  bald  »irkliolie  flebrrlialte  Mogvii- 
Iji-,  Imlil  «brr  Tjplivn,  iidiT  uruti  Tabirkuloutn  ndnr  Tuborkelnacli- 
ii  O"*'  S""!  Uni-rHilirrnfnl  Lnngcacnunndung^D,  Eilvrllvhrr  iinil  in- 

.1'    Symptumr:    bilKrcr   ßucEunuk,   plllg-biUrrca  Aufstusacn, '•■"If* I 
>iilrr  hochroüte,  abrv  rdne  Zung«,  Aitpeai^bagtl.  Scliiuucht  nacli 
iiiLiik,  tlfhelkvii ,  gslligi^s  Erbn^clica,  gallige  UarckTBlIr  ndir  StuU> 
I  luhc  bcticbtihrbc.  bcxmdvri'  um  dcit  Hund  und  die  Käse  Uerui^. 
1;  dn  Augrnhlndclinul,  gnliiijgipr  bnuui«-  Harn;  bti  b<~>lirn>n  Gl 
.i'lbaacliiige  Zußllp.    Hie  biernndi  bcnannlfu  golli|en  Fl 
ik'tiorbaflc  NigendBnnkaUnlic,    vitlleichl  betundcn  knUrrbalitcl 
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Gallige  Fie- EiitzuiKliiii^  diT  Sclilciiniiant  tli's  Zwoiniii^fTil.iniH  nml  dtT  (.lullenwcgc,  tfapü*  acnl« 
her.       Hyppr:iiiii(Mi  rliT  LrluT,    mli-r    aiicli   wohl  acnli'  gpIlK«  Alrophicn  derselben:    üftfK 
aluT  Typhi'u,  hüsartigc  SniiipfwiTli-ielfirlior,  Kili'riiir<'ctioni'ii  u.  dgl.  mehr. 
Kaiarrii.-ili-         3.   Rata r rhal  isr In*  S  \  iiip Iniiic:  Scliniipfen.  Niessen,  Hiislen,  Heiferkeil, 

frchc  F.  ouiptmillicht;  Haut  (ilaluT  Friis(>>lii),  Neigung  zum  Scliwiizen,  aljundliche  Hitze,  düai 
iinil  weiM.<  lu'lcglf  Ziingi*,  oti  iiiii  rotlicn  IMnktrlirn,  fader  Geschmaek,  Durst  md 
Trocki^nhiMl  <li'r  Lippen.  Diesem  kata rrliali sehe  Fieber  begleitet  nicht  lilot 
die  ariitt'ii  Nasen-,  Mund-,  Radien-,  Ki'blkupfs-  und  Luftröbrenkatarrhe,  fonden 
verbirgt  iiiiulig  liinier  sich  acnle  Tuberkeln  (be^^ouders  NachHciiübe),  Typhoa,  Lill-  ^ 
genent/timlung  und  andere  schwerere  Kranklieilen. 
Schleim-F.  4.  Y  iMschl  eini  u  ng<-  (pituiiöse)  Symptome:  diciselileimig  und  reidh 

lieh  belegte  Zuii^e,  hilutij:es  Au<rän<«peni,  Aushusten  oder  Ausscjineutzea  von  reid-    [ 
liebem  Schleim,  sciileiniiiberz()g«>ne  Zähne,  fader  Oesc.hniark.  auch  wuhl  Auswurf     < 
und  Krlirechen  mhi  Schleim,  aurgeiriebenor  teigiger  l'nlcrleib,   träge,  auch  sdilfh 
inige  Stuhlgänge,  zuweilen  NYurinbtsebwerdeu,  bla<ses  gedunsenes  Aussehen,  mattSr 
Rück,  sc  hl  afl*e  Haltung,  weicher  und  massig  oder  gar  nicht  frequcnter  Puls,  blasser,'^ 
auch  \udil  schleimiger  Harn.  —     Die   sogenannten  Scbleimfieber  {Febret  m^  , 
cosae s,  iiiluilosac}  sind  gewiss  häutig  nichts  Anderes,  als  schleichende Typhusfidio^ " 
bei  blutarmen    und   toriüden  Individuen  oder  unter  epidemischen  Einflüssen  eigct^'  '. 
tbiuulich  verlaufend:    oft  mö^eii  auch  Schleiniib'isse  des  Rachens,    der  Speiseröhr^U 
odiT  des  Magens,  ferner  rnenmouien,  Rroucbialkatarrhe^  hinausgezi^gene  Tubeifcck-    l 
pn»cesse  und  Anderes  mehr  unt<>r  diesem  Nonu'u  verstanden  worden  seyn.  J, 

Rheuma-  5.  Rheumatische  Symptome:  herumziehende,  wandernde  Schmenen  ■  <?, 

tische  F.  verschiedi'nen  TheiliMi  des  Kor|)ers,  besonders  Muskeln  und  Gelenken;  bisirrila 
des  Nachts,  oder  in  den  Federbetten  schlimmer  werdend;  reichliche,  oft  snm 
Schweisse,  massig  weissbelegie  Zunge,  viel  Durst;  spater  reichliche  Hambodoh 
sätze.  —  I)ii>  sof{«>n:innten  rh  eumatisciien  Fieber  sind  theils  wirkliche  arvte^ 
lieberliafte  Rheumatismen,  theils  aber  iiat  mau  darunter  oft  ächte  Typhen  odef 
Tuberkulosen,  Herz-  oder  I^nngeniMitzüudungeii.  Ausbruchslieber  der  llanlausschlSlf 
und  Kntzimdungen  der  Riickeumarkshänte  verstamlen.  —  Denn  synip.itbische  Glie- 
derschmerzen begleiten  eine  Menge  vnu  acuten  Krankheilen. 

CntzOnil-  6.    K  n  t  z  u  n  d  I  i  c  h  e   S  \  m  p  t  •»  m  e  :    festsitzende  Schmerzen   an    irgend  eil 

lichü  F.     Körperlheil,  lia/n  anhaltende.«  Fieber  mit  steter  brennender  Hautbitze,  TrockeiihHI^ 
der  Lippen  und  Schleimhänle.  inten^^ivem  Durst,  sinrkgefärbtem  feurigem  If am  u.SJ 
Das    hierna<>h    bezeichnete    entzündliche  Fieber   ist  theils  eine  acute  H^iteri-^ 
nose,  wie  sie  oft  die  Kntziindnngen  der  (jelenke,   der  IMeurcii,    des  Herzens,  dff 
Lungen  u.  s.  w.  begleitet.     Niclit    selten   treten    aber  unter  diesen  Symptomen  iwk 
(wenigstens  zu  Anfange)  die  Typhen,  die  eiterigen  Rlutverderlmisse,  sogar  lUe  aculci 
Tnlierkelinliltnitioneii  (lMithisi<>  llorida)  auL 
Faulige  F.  7.    F a  u  1  i  g  e  S  y  m  p  t  o m  v. :    aufgelockertes ,  leicht  Idutendes  Zahnfleisch, 

liger  (ieschmack,    Neigung  zu  säuerlichem  Getränk,  übler,  selbst  austiafller  Gl 
des  Alhems,  der  Stuhlgäuf»«'  •»der  des  Scbwi-isses.    Neigung  zu  passiven  Blutu 
aus  .Nase,  .Mund,  Darmkannl  u.  s.  w. ,    IVtescheii  und  Blulunterlanfungen  der  Raiili \ 
ütecheud-beissendi>  Hauthit/e,   .Neigung   zum  Autliegen   und  Krnndigwerden  u.  s.«^. 
«Inneben    grosse  Hinfälligkeit,    und   versibiedene    nenösc    oder    typlio.-^e  Zufälle. —. 
Die  sogenannten  Fan  Mi  eher  >ind  meist  Typhen  mit  bedeutendeVer  Biutzerselzuigi'' 
ausserdem  öfters  ISämien    (l»e«iuiilers  von  jauchigem  Eiter,    Blaltereiler,    oder  TSi 
.Milzbrandgift   bedingte),    wirklicher   acut   verlaufender  Scorbul,    oder  Folgen  ^lb«^ 
nirissiger    Mi'rcuriolbehandlunf» ,    in    Tr«»penländern    acute   Leberübel    oder  bösartig     J 
Sumplwechsflllelier  u.  s.w. 
NunöseF..         8.  Nervöse  Symptome:  d.h.  Hirn-  und  Kückenmarksyniptome,   entwehrt 

Tcrsatile,  a)  eines  gereizten  Znstandes  (f.  u.  crethiilica  s.  rerfatilis):  gn»!>se  Empfioi-     , 
lichkeii  der  Sinn«'s-  «»di-r  Hantnenen  (z.  It.  gegen  Licht,  Lärm,  lautes  Reden  u. dgl.)»    H 
Kopfweh  und  andere  SchniiTZi'ii ,    aufgercfjter  gei-<liger  Zustand,    Herauswoneo  »s     j 
ileui  Rette,    b'bhaftes  J'hantasiren    und   Irrereden,    Schwatzen,    Lachen,    Schretet« 
Ge>(iruliren,  Yisioiieii  und  HaliuciniitioiMMi,  Ziitern,  krampfanfailc ;    VeränderiicIiikCU 
d«'s  Pulses  und  di'r  anderen  S\niT»loine,  —  oder 

ttupiiie,  li)   (>  i  Ti  e  s  g  e  I  ä  h  m  t  e  n ,  d  e  p  r  i  m  i  r  i  e  n  Z  u  <  t  a  n  d  e  s   (F.  w.  stupitla  t.  Isr- 

pida):    stumpfe  Sinne,  Schwerliöriijkeit .  T;oibheit,   Rlindheit  oder  blödsinnigor  6e- 
sirhtsji\i^,ln,r|,^  stierer  oder  schielender  Rück,  irühe  (ilunzlöse  Augen,  langsame  Ani- 
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rtcn,  lallende  Sprache,  slill<\  iniiriiii'linli'  Ddiiitii.  Scliwcrlioisiiinliihki'il  (kIim-  vülli^'e  Nervöse  F., 
Niü^slloMgkpil ;  dazu  Ersrlii.'iflTunK  nml  I^fihmiinK  ilcr  \\ilikiilirliclii>ii  Mii>ki'lii,  Zu-    stupide, 
niiiriufinkrn  iiod  lIiTuliriiisclKMi  ilrs  Ki'ir|ici'>4  im  [{ciii'.    riitrrsitrli^'i'lKMilassrii  von 
ilil  and  Harn,  rnfäliiftkeil  die  Zuiifü*  h(>i-\ur/ii><tn'rkiMi ;  uMi':illi'nr<.  wolkp<  Aii'^- 
len  U.S.W.     D:uu  on  Uii^s  der  N:isc.  Liitpcii  iiiid  Zrilnir,  aihli  wmIiI  Siliwäinin- 
m  u.  dgl.  ni.,  —  ttdiM' 

c)  eines  raiiäclialinlii  Iumi,  lialli  iraiimurti^' anrK'iTPf^ii'n,  lialli  l>ctäiiliii>n  tyjihuidoF. 
Stande«  in  Folg«  acuter  RlutvenindtMiiii^  (l yp  liniii  c  mirr  typhöse  FirlM'r, 
iyphoidts):  also  Piiantasiren  niil  l'nfiiiptäiigliclikril  für  dir  Aiisscuwi'U  oder  »te- 
I  Vermengen  der  äusseren  EiiulriK-kr  mit  dm  inncrcii  Aii>^i'l>iirii'ii  d«'<:  (i<'liin)('<<, 
llaflo&igfceil  hei  nnausgesrtzl  lifCiiilitnii  I{i'\vii<<il>4*}u  (SrhlaiwacinMU  Tijphumania)^ 
ene  Augen  uluie  Au^drutrk  und  uliiic  Walirnclnnim»!  der  Aus^tMidiiiuc,  \  Irinnen 
1  Hallucinarumen  (daher  Fliu-keideseii.  Mürkeidia<rhf'ii,  Spiiiii\\ciiri)/.ertheilni, 
pfm,  Hämmern  u.  dgl:),  aus  deut  Beil  Wnlien.  »^i«  li  noppetitilhiiMi  n.  <<.  w.  Dazu 
ncherlei  auf  Bluteulniisehung  hindeutende  Zi-irliiMi  (/..  |{.  rnth«'  FlrrkchiMi  der 
uC,  Friese],  weicher,  grussrr,  «>fr  d»»ppr!tschiät!iKer  l'iiU,  BInluiiKeu.  IVlrsrheii 
dgl.  mX 

Die  Zustände,  welche  sich  unter  den  nrrMisen  und  t\ph>Mdt'ri  SMUptimuMi  ver- 
rjen  können  (die  nervo:»en  ndcr  Nimvcii  rii'bcr,  Ft'bri's  ncrvosm'  .s.  alnlicaCj 
r  alleren  Aerzte)   sind   sehr  versciiiedcmT   Art.      Ks   m'iiören    hifilier  vor  aili'ii 

dit  «rrsrhiedenen  Arten  deit  Tvphus  sell»*i|,  2)  acute  ISaniicn  tund  Pnerperat- 
Itlnde),  3)  acute  Tuherkulosen,  4|  arulr  Krchsalilj^rrungen,  5)  AiKlirnciistudieu 
r  Blallern.  Masern,  Scharlaehllriicr  und  amli'n'r  KxanfhruM',  i\)  schwere  Wech- 
fieberanfallc ,  he^ondcr«  iu  Tropensunipr^'c^cmicn ,  7)  Ilani\iT|!itiun^  d«><«  Itlutes, 
Hindere   lici    RrightWher   .Niturnkrankheit    und   nach    Chi>lcra   ((*hi)Icrat\phuid?), 

schwere  oder  Hpecitiscin*  innere  h'ntzi'indnn^'en  \ücliii^er  (h>'ani>.  in^iiesonderc 
:  Enilucardili!««  die  PncnuKinir,  vor  Allem  nher  die  Meningitis  cere|irali<«  und  sjii- 
M  ^plhst  und  der  acute  Was^crkupr.  0)  Oelirium  tremens,  iilierliaupt  Saiiferd}«:- 
i5ie  alü  r.oui|dirati«iu  ir^semi  eines  Fielier/.u«tani)es. 

9,  llektisclie  Syuipli>me:  nll*,'enn'in«'  und  stetig  fi»rtschri'itende  Alimajic-HekiischcF. 
lg  nnd  Blutleen:  («ilt  trotz  tMue^  hedeulemlen  Apjietils  und  f;«l''i'  Nahrung),  hei 
«atelnngeni  Krankseyu  Fast  tägliches  Fieher,  hesonders  in  den  Nachniiltagstun- 
I,  niil  Hitze,  unischrielH'ner  Wangenrot  he,  hrenniMnl  heissen  Hand-  uml  Fuss- 
tlien,  nächtlichen,  ahmattenden,  rfichlichen  Sdiwrissen.  —  Zu\ieilcu  mehr  >or-' 
egendes  Frieren,  hesoudfis  in  den  Miirg('n>tundeu,  mit  kiitilrr  Haut,  grosser 
kttigkeit,  Hinfälligkeit,  tniher  (iemüthstininning.  l'nlust,  Theilnahmlnsigkeit,  HutT- 
iOg$l<Higkeil ,  und  \erschiedf>ni-n  nervösen  Symptomen  {Mris  nervosa  Icnln).  — 
ese  consumtiven  oder  Zehrfi«'her  {Febrrs  Icnlae  s.  Imlescviite»)  hegleiten 
'  Allein  die  chrmiische  Tnherkulosc,  namentlich  in  dem  Erweichungs-  und  Kite- 
ig»!ftadinni ,  au!«scrdem  die  in  die  Länge  gezogenen  inneren  Entzündungen  oder 
eransauuulungen,  .sowie  langwierige  Typhu>:naclikrankheiten  u.  dgl.  m.  Wir  he- 
chten f^ie  am  bi'i>teu  als  chronische  P>änuen. 

Man  unterscheidet  noch  vii-le  andere  Fieherarten,  Iheils  ganz  üherllüs>igcr- 
ise,  Iheils  nach  dfU  Krankhi'iten,  welche  sie  hegleiten,  z.  H.  F.  \ariolosa, 
iiiaiiua,  inilinrin,  sudatoria,  pete«hialis.  venninosa  etc.  Hier  sind  die  cha- 
kteri.«li!Bc|icn  Symplonie  keine  anderen,  als  die  der  eigentlichen  krankheil  seihst, 
B.  der  Blattern,  Würmer  u.  s.  w. 

§.  70. 

Der  Verlaiil"  des  Fiebers  ist  eiitwecicr  in  dem  eiiiraclien  Kreise ^'»rhiuf des 
s  Frosl-,  Hitze-   und  Scliweisssladiiims  liinnen  24  Stunden  ein  ^^^^^^^' 
r  all«  Mal  beendig!    (wie  das  eintägige  Reizliober,  die  Kpliemern, 
'bris  ephemerajy   oder  die  Fiebersymplonie  erhalten  sich  mehrere 
Ige  oder  Wochen  hindurch,  entweder  unausgesetzt,  oder  mit 
cien  Zwischenräumen. 

Im  erstcrcH  Falle,  bei  den  sogenannten  anhaltenden  Fie-    Typ"' 
ivn  (Fehres  continuae)  zeigt   der  Patient  fortwährend  die  puls- ^^'"•"""'- 
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FisbcT.    Trequciiz,  die  llaiithitzo,  die  allgonieiite  Maltigkeil  und  UnbcliaKÜcfa- 

Tipii-  |((,jt  „_  g^  „._  Jijiiüsg  wallet  dabei  otl  sch(ni  ein  Wechsel  «Ij,  iiideiu 
con  inm '.  ^Y^^gQ  Symptome  zu  gewissen  Zeiten  (am  Iiäuligslen  in  den  Aben^ 
slntidcn)  ziinelimen  (die  Verscliärfiing,  Exacerbatio,  des  Fiebm),, 
2U  anderen  TaKc^szeiten  alx-r  nbnclimrn  und  milder  werden  (de^ 
N.iclil.iäs  des  Kicliers,  Remissifi).  Solche  Fieber  nennt  man  nacli- 
lasscndc  oder  reniiltirciidc  (Ftbret  remiltentes). 

Tiims  Im  zweiten  l'iille,   bei  den  sn^ennmitr-n  aussetzenden 

inicriuitirnt.iniermiltirßiidcn  Fiebern  (FebiPi  intermlttenUi)  befindet 
der  Kranke   altwcebselnd   vun  den  Fiebersyni|)tomen    (Frost    ~ 
rulsrr(.>riueti2,  Scbnt'iss  tmd  Fieltermaltigkeit)  befallen,  abwecbsi 
Trei  von   diesen   (aiii-li  wohl  vun  andcn>n  kranklianen)   Sympti 
Man  nennt  alsdann  lelitcTes  die  fiebei-freie  Zeil  (Äpyi 
wuld  den   Treien  Zniscbenrainii),    nnd  cri^tcri'K    den   Anfall   de* 
Fiebers  (Paroxyfmnf  fthrili»). 

Diu  Art  nnd  Weise,  wie  Aiilall  mit  Apyrexie.  oder  ExacerbitiDi 
mit  Itcniission  abnerbsclt,  ist  oft  eine  so  regelnirissigc ,  tahtmf 
bcslinniile  Zeiten    vinliallende,    das»   man   in   dieser  IlinBicfat  fiK 
einem  Taktgang  {Ti/fus,  besser  Rhi/thmm)  der  Fieber  spricbt,  ib' 
dessen  drei  I Li upl allen  man   dcmnarli   den  anhallenden    ITgfu 
eontinuu»),  den  nachlassenden  (Ti/pm  remitUns)  uiiddenavt^ 
setzenden  (Tgpit»  iHmriiutlentf  nntei'srheidet.     Die  noch  speeuL- 
lei-en,   aus  älten>r  Zeil   stammenden  riiler.<clieidimgcn   besprediet 
wir  Iwi  der  Lehre  von  den  Wechsellielrerii. 
Sudiicri-         Die  mit  anhaltendem  (lieziehenllieh  nachlasseiidem)IUiTlb< 
''"-     mus  verlaufenden  lieherhaflen  Kiimhbeiten,  —  besonders  diejeHJp^ 
welche  wesenllieh  mit  inneren  l^nlxündnngs -   mid  AI>Iagcning8pn9> 
cessen  in  Verbindung  sieben,   —  zeigen   in  ihrem  Verlauf  bis  nr.  ] 
Genesnng   in   der  Hegel   eine  alttnälige   (seltener  jilötzliclic)  W«ed-JM 
Inng  der  Symplumc,   welche   sn  ziemlich  den  bei  der  EnlzQndiqn 
(§.  28)  erwälmlfii  Stadien  anatug  sind  nnd  auch  den  sofort  ($.  8^9 
zu    lieKjirecbenden    pathulogisrh  -  analomiitrlirn   AeründemageD   du| 
Kürpcrs  entsii rechen.   Diese  Klnlenweisi-»  Veränderungen  des  Orp-^ 
niHunis   bei  Fieberkranken   bat  man  seil  alten  Zeilen  als   Stadien    | 
des  Fiebers  unterschieden,  luid  mit  einem  liildliclien,  die  Verin-'j 
dcrungen    des    lllittcti    und   des    Krnähi-ungs[iroceKses   andcutendei  J 
Ausdruck,  {{leichnissweiüe,  als  Itiiheit  (Crwlitan),  Kochung  (Coctit]  } 
und  Entscheidung  oder  Lösung  (Crms  n*\cr  lifsis)  hezeitüitHlL   , 

Siailhim  Aiim.  I.     Im   Srailiiim  der  lliibril   lliiilFt  ni*n:   Fn»!.   ai<lialreiiJ>>  Inwluw 

cnidiiatiF'.  Tdlir-,   TriH-kriibrU  iIit  IIhiiI  iiiiiI  Si'hlriiiiliüiite  |si>liviii>r  rrii'htji'lie,  nliiT  nirhl  er-    ' 
li'ii'titpriiilr  Srliwri^sr),    bnrilirhfn,   Ui-inrii,   rn-i|iieitlFii  fuh,   iliinkrlrarttigen  oirr 
[('iiriKi^n  (iii'ltdiiT  MaiMi-ii  udi-r  Irülrrn,  jniiinili'i^ni)  llnra  »hiii'  i-ijüiitlirbc  BoAn- 

Sudlan  Anm.  2.     Im  Kladiiini   <trr  KochiiiiK   niiid    Mr  Hp-nrliclirn  FirlH>r«fiiqt(ii«r    | 

cuctioiili,  am  Ki^irj):rrliitni,  ni  fiiiilii  Blrli  fnv|iinitrm'.  nliir  niirli  fru**iT  nnd  wHrbrr  «rt- 
dnidiT  IViU,  hrrunivdc  mliT  lH>tiueiiili'  lliUc.  nlli'rli-i  Ki'n<-ii«iiipt»nip,  liWHHidcr* 
Srlirnrniii,  KufA  und  Rnism-  rimilie  diw  lirniil.rii  (fVrlHiAiilra  rrtliV»).  Dim  «M 
tti  ilrr  Hrp-I  auf  di-n  Zpitalihrhnitt  irrOpo,  wo  dii-  ra->i'r7.l"IQ)!P0  AunurlmltiiMRn 
ltr*<-hi-bni  und  dnrrli  die  Minntiv  iweilr  AnnbaurhiiuK  l§.  2S)  IbriltrFtie  winirr  ft- 
ffbwtiUea  vrrdrn.    Dir  Aiitnahmc  iArvet  NrAäMÄ^vn  >.tvaUvn\v^uWvc  \(i  du 
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iit  <als'i  nn  IrirliNMor  Grail  «Ir'Jsrn.    \vj>  iikhi  jr(/l   Pviimio  m^nnl)    ilürflr  wulil    Fieber. 
ich  ;hii  iiicisU'ii  in  dvr  Wirklirlikfil  dem  Bild«*  rnl>|iircln'n,  weiches  sjirii  die  Arrzte 
D  tMiK^r  ,,Ko(.>IiuiiK  der  krunkheit*<^l(i(rc"  gi'tniuiit  liii))«^ii. 

Im   Stadium    d  p  r   Lösung   o  d  c  r  K  r  i  s  i  s  wird  der  Pul<  wci(?li  und  gross  Suidium  Iv- 
ellrarönnig),  die  Haut  feui-ht  und  Wfich,  sammtartig,  von  angenehmer  und  gclin-seos  vel  rri- 
T  Warme,  und  scheidet  endiirh  »'inen  allgeuieinfu.  warmen,   dampfenden,  reich-      seo««. 
hen  Schweifs  mit  Erleichterung  ab;    der  Urin  wird  Miissrr  und  setzt  (kaltgewor-     (Iiises 
fn)  Budensä(7.c  vun  linrusauren  Sal/.eu  ai>,    iidcr  zeigt  wenig^^tens  ein  in  der  Mitte 
hwffbendcii,  nft  kleine  ninuuernde  Krystallrheu  enthaltendes  NNölkchen  {Enacorenia).  universales, 
fhon    diesen    beiden  Arten   vim  Ausscheidung   durch  Schweiss    und  Harn    (weiche 
ehr   das  Riul    im  fjanzen   angehi>u ,    daher    a  1 1  g  e  m  eine   oder   K  i  e  h  e  r  k  r  i  s  e  n 
nannt  werden)  linden  sich  dann  noch,  je  nach  den  hetalienen  Organen,  öriliche     loonle«!. 
issrheidungeii  ( Lucal-K  ri  $en):    aus  den  Luftwegen  ein  rahmähnlicher,    dick- 
;her,  gleichfnrmig  gemischter  Auswurf  {Sputa  crilica) ;  aus  dem  Dickdann  ein  fäcu- 
ntcr,  hreiarliger,    ehenfalls  gleichförmig  gemischter  Stuhlgang  u.  s.  w.     Bisweilen 
»teil   auch   zu    dieser  Zeit  Ausschläge  (hesunders  Bläschen  an  den  Lippen),    udor 
jse<*sse  (Funiukelii,  Drüsenvereilerungen),   oder  Bluluuüen.  FThnrchen  und  andere 
rmpt«ime  auf  und  werden,  sofern  sie  Erleichterung  und  Heilung  nach  sich  ziehen, 
ri  tische  genannt. 

Diese  Vorgänge,  welche  sich  hauptsächlich  au«5  der  Schmelzung  und  Yerarhei- 
ng  der>Krankheitspniducte,  zum  Theil  auch  aus  der  Ahschälung  (Mausening)  und 
egeneration  der  erkrankten  Gewebe  erklären,  erfolgen  wenigstens  in  unseren  Kli- 
aten  in  der  Hegel  alimälig,  im  Laufe  mehrerer  Tage,  und  heis<en  alsdann  Lö- 
ing  {Lysis).  Seltener  tritt  die  Besserung  wie  mit  einem  Schlage  ein  (eigentliche 
risis  im  engfreu  Sinne).  /.  B.  im  Reginn  einer  entzündlichen  Slase  durch  eine 
utimg  aus  der  h\perämirlen  Stelle. 

Die  pathologis«  he  Anatomie  und  physikalische  Diagnostik  haben  übrigens  gc- 
hrl,  das^  diese  sogenannten  kritischen  Symptome  ein  sehr  unsicheres  Zei- 
ten in  BelretT  der  materiellen  inneren  Zustände  sind,  indem  sehr  oft  (wie  schon 
32  erwähnt  worden)  die  Fiebererscheinungen  nach  reichlicher  Absetzung  der  ent- 
indlichen  Faserstufl'producle  aufhören,  Sclnreisse  und  Harnbodensätze  nachfolgen 
id  gleiclniohl  uiM'ii  bedeutende  Mengen  des  Exsudats  unaufgesaugt  vorhanden  sind, 
M  denen  M-hr  üble  Nachkraukheiteii  entspringen  können. 

Anm.  2.  lU'u  int e rmit t irenden  Typus  findet  man  vorzugsweise  beiFebr.imerm. 
•n  (durch  Sumpfeinfliissc  bedingten)  eigenl liehen  Wi-chsellifbern  (wovon  später), 
»erd«>ni  aber  auch  bei  acuten  Tuberkelkrankheiten,  bei  Phlebitis  und  Kilenergif- 
iigen  (besiiiiders  als  Febris  hectiea)^  sogar  hei  manchen  Typhusformeu  und  Pneu- 
onien.  Auch  giebt  es  zahlreiche  Mitlelformen  zwischen  ihnen  und  den  anhalten- 
•n  Fiebern.  —  Bei  den  Wechselfiebern,  welche  nach  jedt>m  neuen  Anfall 
imer  hartnäckiger  werden,  kann  von  den  Stadien  der  Roheit,  Kochung  und  Lö- 
iiig  in  der  Begel  nicht  die  Rede  seyn,  wenn  man  nicht,  aller  Krfahning  zuwider, 
e  den  ein/elni>u  Wechselileberanfall  ausmachenden  Stadien  von  Frost,  Hitze  und 
ehweiss  liafür  ausgeben  will. 

Der  sogenannte  remittirende  Typus  findet  sich  hei  vielen  einheimischen Fcbr.rcniiu. 
ifhem,  besonders  wo  die  Schleimhäute  ergrilTen  sind,  z.B.  bei  den  katarrhalischen 
nd  gastrischen.  Noch  schärfer  ausgepn'igt  und  durch  die  Heftigkeit  der  Exaeerba- 
onen  ausgezeichnet  ist  diTselbe  bei  den  sogenannten  remittirenden  Fiebern 
•r  heimsen  Sumpf-  und  Küstenländer,  welche  ihrem  Wesen  nach  den  Wi'chseltie- 
'm  verwandt  sind,  und  höiierc  Grade  eines  solchen  zu  seyn  sclieinen,  woliei  gleich 
ich  dem  ersten  .\nfall  das  Gesammtlietinden  des  Kranken  su  sehr  erschüttert  ist, 
iSK  es  zu  keiner  reinen  Intermission  mehr  kommt. 

§.  80. 

Die  Aus^anpe  des  Fieherziistancles  (an  sich)  hängen  haupl-  Ausgänge 
äclilich  von  der  Wirkung  ah,  welche  die  lieflig  tind  antialiend  lie-*^*'"''''*^*^"- 
chicunigte  Ilei'zhewegung  auf  den  Organismus  ausilht,   und  welche 
ich   theils  in  ('eherfüliung  der  wichtigsten  Ifaargelassnotze  (Lün- 
en, Hirn,  Schleimhäute),  theils  in  veränderter  Ulutniischung,  theils 
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Aiifgsiißf  in  Storiin>i;  der  (■esainiiiternrihning  (Ahmagcning ,  Leichterwerta 
u.  s.  w.)  äussert,  ahcr  auch  unmittelbar  das  Herz  und  die  Gefiii. 
stauinie  selbst  (besündors  wo  diese  Theile  sclioii  erkrankt  mod) 
beeinträclitigeii  kann  (z.  Ü.  Ilcr/Jahniungon,  Gcßssrupturen ,  Apo* 
pb'xien,  im  (iofolf^c  einer  Ficberbewcgnng).  —  Zum  Tlieil  künnen 
aiieli  die  Fiebersyni|d()nie,  besonders  der  Frost,  gewisse  Ausginge 
naeb  sieb  zieben  (z.  U.  Scblagllfissc  oder  Lungenödeme  im  Fruit- 
stadiinu).  —  Ausserdem,  und  in  der  Hauptsache,  sind  die  venchie- 
denen  Aus«,'aiige,  \veb:be  mau  bei  Fieborkranklieiten  beobaditet,  foi 
den  anderweiten,  nebten  dem  Fieber,  beziehentlich  als  Ursache  d^ 
selben  vorbandcncn  rirundslöriuigen,  besonders  von  Entiündonge 
und  Ithitfeldeni,  und  ibreu  Folgen,  abbSugig. 

Der  Aus*;an^  des  Fieberzustandes  ist  entweder  ein  gflastj 
^er.  oft  unter  den  oben  gi*sdiiiderlen  kritischen  Symptomen ,  jai' 
<lann  trrt<,'l  uiizweilelbalt  die  Fieberbewegung  des  Herzens  und 
les  selbst  baiili^'  dazu  bei,  dass  die  Verarbeitung  und  Aussehe!« 
der  Krankbeitsston'e   reieblicb  ^euug  erf'olgl.     In  diesem  Siuoe 
mau   von  jeber  in  dem  Fieber  etwas  Heilsames  oder  Reini( 
ifebruo,   ieb  reinige)  gescbeu   und  dasselbe  als  einen  höheren  Alf 
der  IValurbeiluug  betraditei.     (z.  B.   Stofl,  ajdior.  7.   ,,Fehris  est 
alleelio  vitae  eouautis  mortem  avertere/') 

h'ic  ungünstigen  x\  ii  s  g  ä  n  g  e  d(^s  Fieberzustandes  sind  niefei ^ 
miiuler  iiüuli^'  und  rcelilfertigen  vollkommen  die  unter  Vernunft^. 
Laien   uiul  Aerzteu  herrselu^nde  Gewohnheit,   jeden   Fieherkrai 
als  einen   in  Uelabr  liefindlicbeu  zu   betrachten  und  zu  behaoi 
Der  Tod    erl'nlgi    sehr  oll   als   millelliare  Folge  der  Fiel 
gung  des  Herzens  und  der  r<ongesti(men  verschiedener  Organe: 
baufi^'sleu  durch  Aussrbwitzungen  in  die  Lungen  (d.  h.  durch 
genriilem  oder  dureh  Pneumonie,  besondere  hypostatiscbe,  s.  ijßf'f 
Krankbeilen),  seltener  durch  Herzlfdiunmg  (besonders  bei  Henknil 
keu,  bei  sehr  Ersrhiaflten  und  bei  bobem  Grad  von  UhitentmiscJ 
bes(mders   durch    Gerinimngen   des   Fasei'stoirs    in   den   Gel 
oder  din*cli  l^fduninig  der  (lentralorgane  in  Folge  der  übennj 
uiul    narkotisiriMiden    Hlulanliaulimg   (Vasculara|ioplexie,    z«   B. 
mamlieui  TropenMeber,  bei  beltigem  Schriltolfrost).  —  Häutiger 
dess  sterben  die  Fieberkranken   an  (b*n  Folgen  der  Locall 
ten,  welche  dem  Fieber  zu  Grunde  liegen   (z.  U.  Hera-  oder  Lwi-^ 
geuenlzuudin)g)    oder  welclu?   schon   frrdier  bestanden  haben  (i.  BL 
Hntcbi^keii  der  Ilinuu'lerien,  Klapjienfeblcr  des  Hei*zeus),  oder  alW' 
an  den  IMutmischuugsreblern   (z.  ü.  der  acuten  typhöseu  oder  pjif» 
mischen  krase),  welche  wir  doch  nicht  ganz  mit  dem  FieberprocM 
ideutilicireu  düHeu.  i 

Als  Nacbkranklieit  des  Fieberziislandes   seihst   tritt  in  der! 
Üt*gel   eine  zunebnu^nde  Vcrarn)ung  des  Blutes  an  festen  Bestand 
tbeileu  (Ik'libriuatinn.  Anämie,  Hydrämiej,  nebst  Muskelschwäche  V 
Scbwärbe  des  .\'ervens\slems  mit  Ueizbarkeil  oder  Abstumpfung  \ 
h\v.  Hlutdrüsen,  besonders  die  Milz,  werden  häulig  im  Gelbige  L 
ligtjr  und  lilngenlaueruder  V'vA^iYiw&V^w^^i  wiVäÄ^ttv  ^«t^vAM&fiVL. 


Tciil. 


><irl|kl  .Ulk 

lll-ltl-ll. 


Ut^iritC^n  liilngüii  ilic  narti  FicberkrnuUit'ileii  in  beoliacblcuden  liä(i->' 
■nu  Saclikrniiklieiten  mehr  von  iler  Natur  des  nnderweiligi'ii ,    lic- 
Imtilers  lacjileti  l'fticls  uli,  als  von  tk'in  PiebcrKuslnnil   (z.  B.  Eile- 
puigitfi.  Tuberkulosen,  flranif,  orgaiiUdie  Febltr  ii.  s.  w.). 

'  §.  Sl. 

Das  Wcteii  lies  Fiebers  ist  nocli  unbekannt.  vfmmies 

bw  Sectionen  hui  den  au  Fieberkrankbeili^n  Ccstorbeiieu  ^'*'■■^t"■ 
eigen.  WGiiu  der  Tod  iu  Aen  ersten  8ta<b'on  (der  nolieit.  vor  den 
iuä^-ilinnen),  etwa  in  den  eralfn  H  Ta^eti  erfülgle,  gruasc  Trnchen-  l^'baiag. 
m.  aller  absundernder  Urgaue  und  des  Zellgeweben,  Stratllieii  i  aller  *""»ini«. 
ewcbK,  Diililbeil  und  Trorkeubeit  des  ^l!rvenlllaIts,  iiilensivc  Für- 
Übg  der  llautdticketi,  Tuülenllocke,  dunkles,  trockenes  Muskellleiscb, 
'orjtfint).  dnnkelbyijerümirtc  Sditeimbäulc,  blasse  und  klebrig- 
Ctoe  itrüse  Haute,  im  Uerzen  niitl  den  GclaMeu  eingcdickle, 
SlWane  Blulgfrinuscl  obiic  Serum :  also  in  der  liauiilsacb«  eine 
Ugemcino  Verminderung  der  wässerigen  ßlutbcstandtbcile,  eine 
itUlirJie  Bluleiiidii  kung  {Haemopexis  febrilis,  der  lielierliarii; 
iü'ivturzuiit:ui(t  der  ülteren  Aerzte).  —  Bei  den  in  späteren 
iWotht^u  rtues  Fiebers  (ieetorbencn  hingegen,  uaaienlltcli  wenn 
ic&licbe  Massen  ein  eissartiger  (besonder»  TaserstolTiger)  Exsudate 
IS  ilfin  DItite  abgeseUt  sind.  tindi.'t  man  das  Ubit,  Lippen,  Zunge 
indere  Kcbleimbäute  bliiss,  diu  (!ewebe  bjdrupiseb,  die  Mus- 
Teucbt,  weicli  und  blase,  das  NtTvenmark  gleiclil<ills  leuebter 
mfu'ber,  im  Ilerzni  und  t)en.Gi;[äs»släiuinrn  dQ[iidiri!ifi|;efi  itlut 
epiirsamcn  THslen  oder  weirben  Gerinnungen;  nberbaupl  Armulh 
lutes  au  festi-ii,  liesuiiders  ei wuissn rügen  ßesl^mdlbeilen  und 
:(kr|ierdien.  ( Ubitwäs^rigkeit,  Deribrination.) 
'die  näcbste  llrsaclic  des  Deberliaflcn  Erkranken»  lin- NU"'"'« "t 
bei  den  Sectionen  in  den  nici^ite»  Fillteu  entweder  eine  '"'^°"- 
du  Kg.  besonders  eine  selir  weitverbreitete  oder  seltf  in- 
uder  itt  lelienswtcbtige»  Organen  {z.  11.  Lunge,  Hirt), 
lleimljaulll,fcl)eii)  ibren  Sil;  bab<-ndo,  —  oder  eine  aeule  Hys- 
V,  eine  plölzlicbe  Rliitveränderung,  besonders  eine  sulriie,  die 
iViiHiulnne  von  Miasmen,  Cuiitagißn,  aiirgeeanglc  Kranktieits- 
roductc  n.  s.  w,  bcdiii^it  wird.  In  mehreren  dei'  letzl  genannten 
Hu  rmdel  man  aneb  liemlirli  constant  die  Milz  angARdiwidlen.  — 
ich  tlüilet  mau  alt,  dass  dieselben  urgnniscjien  Veränderungen 
Ii  »bne  Fieber  vurkummen.  Denma^b  scheint  diese»  nur 
10  einzutreten,  wenn  tlii;  Krankheit  sidh  verbMlnissmassig  schnell. 
grOHoer  Ausbreilung  oder  Inlonsiläl  entwickelt,  und  es  grJieint 
hier  das  Gesetz  der  (jcwfihnuug  eine  grosse  Itolle  zu  spielen. 
Ilie  i-iitjernten  Ursarben  der  Fieberkrankheilen  uiurasscn  ^»"'m 
grftssten  Tlieil  aller  bekannleii  krankmachenden  Momento.  DoiJi  ^""''" 
linden  «anguiniBcbes  mid  cbtderisches  Temperanienl ,  arterielle 
aervCse  Constitulion,  jugendliches  Aller,  VerzArlelung  und  noiz- 
leit  de«  Oiguiii^mus,  Erscböpruugeii  desselben  durcJt  Aiisacliwei- 
im  Trunk  oder  in  der  Liebe,  und  Gewi'dinung  degseltien  an 
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l-r.sariK'i)  il. 

rit'ber>. 


iieberliafte  licüclion  eine  iiidit  zu  leugiiciule  Anlage  zum  Fiebern. 
(■ewisse  EutwickelungsepocIicMi  fülircn  häutig  Fieber  mit  sich  (Zabn- 
lielier,  Woclienfiel)er ,  Milciifiehcr).  Gewisse  en-  oder  epideniisdie, 
niiasinatisclic  und  conlagiösc  Kiutlüsse  fuhren  in  der  Regel  Fieber 
herbei,  wilhrcnd  andere  dies  nichl  thun  (Kriegs-,  Lager-,  Lazareth-, 
Kerker-,  Sumpf-,  Sommer-,  Herhst-Fiehcr).  Sehr  häufig  wird  Er- 
kclltung  als  Veranlassung  einer  Fieherkrankheit  bezeichnet. 

Ks  dculel  demnach  der  Sectionsbefund  und  die  Würdigung  der 
ütiologisehen  Momente  vorzugsweise  auf  Erkrankung  im  Gefasssysten, 
namentlicli  im  Blute  seihst,  als  wesentlichstes  Moment  des  Fieben 
hin,   wobei  jedoch  anih^rerseits  eine  den  Gewohnbeitsgesetsen 
mäss    erfolgende  Heaction    des   Nervensystems    nicht   auszusi 
seil  ist. 


Analyse  iiiT  Aiiin.     Dil'   Fi  ehrr-S  y  iiiptomr ,    physiologisch   zergliedert, 

8yiii|)ioriic.  scii  ilii'Ü!«  anr  ilas  Hrrz,  tiicils  üiif  dir  ll:iarf!ofäii!(i%  tliniU  auf  dan  Blut,  thfib 
lieh  aiiT  (las  Ncrvciisystoiii,  nU  das  nispriinglich  Krkranktc  hin.  —  Die  Fi 
diT  HiTzschläK«'  dcutci  auf  eine  II  t'rzaff  cct  iiin,  wt'lchc  inüglicherweisc  von 
ausgfhtMi  könnte  (lleizuni;  der  ISen-en  der  inneren  Herzllachen  durch  ein  al 
geiiÜHehtef»  Blut,  wie  hei  dem  Hraiiiilweinrausch),  möglichcnvetie  aber  aucli 
von  den  nerzner\-enKenerhten  <peripherisehe  oder  centrale  Keiznog  derftclben,  «itf 
aber  Lähmung  der  sie  eu  zügeln  heHtiminlen  («erchraifuseni ?) ;  da«»  Müsse  HemM- 
zünihnig  iiieht  nothwemlig  Fieher  bedinge,  ist  durch  die  lluungkeit  der  cbroniidMi 
tielierloscn  Kndncardilis  bewiesen.  —  l)ie  Abwechüelung  von  Frost,  Hitie  ntA 
SrhweisH  deutet  auf  einen  WecliHel  vim  Contraition ,  Kxpnnsion  und  Exaudaljiin  in 
il  e  II  p  e  r  i  p  II  i>  r  i  s  e  h  e  n  H  a  a  r  g  e  f ä  s  s  e  n ,  wie  er  b^ral  bei  dein  Entzrtndunppm- 
eess  (§.28)  in  ähnlicher  Art  vorkonnni,  daher  man  auch  die  Entzündung  mit  eiimi. 
örtliehen  Fieln-r  verglichen  hat.  Ki  wäre  möglich,  da^^!i  die  Fieberbewegung  des  Hfl^l 
zeiis  eiiitr  diueh  Kellex  bedingte  Reactiun  gegen  jene  peripherischen  rapillarea  St||t|l 
Hrn  wäre.  Doeh  haben  Manche  die  Fmsl-  unil  Wärmetymptnme  mehr  als  sntJM,* 
tive,  vim  Verstimmung  der  r  ereltrospina  len  Haut  nerven  nbhnngige  betMlp 
tel  wissen  wollen.  —  lliizweifelhafll  weisen  die  lieberliurte  Ilysphoric  und.  M^tf' 
tigkeit,  die  Kiiiptindliihkeit  gegen  äuHsere,  besonders  Siniit>«««'iitdrricke,  und  ^k 
Menge  der  begleitenden  Symptome  darauf  hin,  dass  bei  den  Fiebenidco  das  G^ 
birn  und  Hückenniark  bedeutend  articirt  sey.  Endlich  die  Symptome  im 
Hoheit,  koi^hung  und  der  kritischen  Ausscheidungen,  die  denselben  zu  Grunde  Bi»  , 
geiiden  Säftezustäiide,  sowie  die  ütiologisehen  Momente  deuten  darauf  bin,  dass  d^« 
Itesrbafleiiheit  und  Cireulaticmsfähigkeit  des  Blutes  eine  Hauptrolle  liei  dem  li*r 
staiMlekmmiien  der  Fiebervnrgänge  spiele.  [Vgl.  besonders  Ihmernjk,  ph ysiol.-fMlbsL* ^ 
t.'nlerMiebungen  u.  s.  w.    Trag,  1847.    S.  80.  ff.J 


Vergleielie   Tolgende   neuere   scharrsiimige   Versuche   zur   pliyHiulogiscben  Dea- 
tiiiig  lies  Fiebers: 


r.  AVr-nii'j-,  IlcobiiehtunpMi  uinl  IJiitcr- 
Aiirlniiif^eii  über  da.«  Werlisciliebcr.  Anclum, 
Ih:{7.   h. 

Slillimi,  über  die  S|iinnMiriiniiiiu.  Leipz., 
tsto.  b. 

Ih'ttlf ,  |iuiliul.  I'iii>>isii('lMingf*u.  Derlin, 
ISIO.  s. 

Snitmann  ,  INilhoi^iMilc.  IM.  2.  Üeiliii. 
IS  12.   M. 

W'uuiirilüh ,  in  de.««sen  Ari-liiv  für  pliys. 
Heilkniiile.  \U\.  1.  2.  Tobiiigcn ,  1^12  — 
lJsi:i.   H. 

Stanniu< .  In  W.'iirner'*  niindwurierbui.'h 
thi  l'hy^iul.  IUI.  f.  iJr.lnn^^.•ll\^.,  \>\'l.  h. 


J.  Uuilijr,  .'illgoineiiic  Paihologie.  Bd.1. 
Bunii,  1H12.   M. 

J.  Liehhi .  Tliiercbciiiic.    llrauutchweii^ 
i^Vi  (elr.).   H. 

C.  //.  Schultz,  .'illgeiiieinc  Krankhcitslehri. 
2TbIe.   iieilin.  t^AA.   H. 

VI r u/er ,  in  dusten  und  llenle'n  Zuitschrift 
für  r.tiiou.  Mediciii.   Ild.  1.  Zriri«;h,  1S43.  8. 

Kmevmnnu ,  in  llafsei't  Archiv.  Dd.  IlL 
IV.  Ji:n.i.  IHA'i.   H. 

l\  Ä.  \V.  Hiihier,  in  ffaeser^s  Archiv.  B4. 
VI.  Jvnn.  isll.   8. 

.S'//if>^.^ .   Pliixtologie  lies  Ncrvensyaumi« 
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§■  82. 

.Iti«  ProgtiOfic  <kT  Ikbei'liartvii  Kraiikhdleu  isl  eelir  versdtic-  ' 
ilen  je  nacli  der  grossen  Yer^chiedDiilieit  der  sie  liedingenileti  Sättt- '' 
oAur  Lo^iilkruiiklii'ilcri,  jo  uacfi  «Icm  Charakter  unil  Verluuf  der  we- 
»itnÜidialcR  Ziißlle,  iiiiil  je  iiacli  den  oW^iltundcii  ursünhliclieu  Ver- 
blltnisson,  besonders  den  BpideRiischeii  oder  individuellen  (Körper 
illtecbAffenlK^it  lind  KraiiklieiUanbge  des  pRiienten,  Besdiadfenheit 
jler  AussMnrerhällniss«,  der  Pftt-ge  und  Wartung  u.  dgl.  m.]. 

Im  Allgt-ini;inen  bl  ein  Fiebcrzusland    (im  Vergleich  zu  einem 

lieben  fiekeiloseii)  unter  allen  Umständen  als  eine  bedculeiidere 

'Rnkuiig  »nzu^^idien,   wuldie  sehr  leicht  die  wichtigsten  Organe 

BÜUeidenscIian  versetzt    uud   hei  ihren  schoelleu  Ycrändei'uiigen 

ier  Zeil  die  anhallende  und   strenge  Anfmerkssinkeit  des  Arztes 

_  irü   ein  stTgsames   Verhalten    des  Kranken  notliwendig   furdert. 

[ndsrerücilB   kann   man   die  Fieberbewegung  allenlings   mehr  oder 

tVtäfBf  als  eine  Anstrengung  zur  Selhsthüire  ansehen,  bei  welcher 

.  leil  und  IJuheil  nahe  bei  einander   und  auch  der  Zeil  und  Mög- 

lithkeit  nach  nahe  liegen.     Das  Fieber  kann  ull  hcilsnni,    oft  aber 

•e^  (wie  alle  krallige  Heilmittel)  schädlich  werden,  oder  frudillos 


tjie  individualilät  des  Subjectes  macht  in  der  Prognose 
widitige  lintvrsdiiede:  je  gesdiwächler  der  Patient  bereits  isl,  je 
imfar  er  durdi  Auflsdiweifungen ,  besonders  im  Trunk  oder  in  der 
I,  durch  muderdriideiidc  Allecle,  Mangel,  vorhergegangepe  oder 
iwärlig  noch  besleheudo  Krankheiten  enlkrüRet  und  ansgemcr- 
tBl,  deslo  setilinnner  wird  bei  übrigens  gleichen  Umständen  die 
~  seyn;  ganz  junge  und  sehr  ulte  Personen  wurden  mehr 
8i-yn  als  Persoueii  mittleren  Alters;  Siufer,  Sänglinge, 
!  und  WCchnerinneii  schweben  besonders  in  Gelahr,  wenn 

Jion  h-üher  erkrankte   oder  in    Krankbeil^anlago  belindlidie 

sind   während   des  Fiebere   allemal   bedroht;    daher  bei 

nit  grossem  Schädel,   bei  wirklicii  Dirnkranken,  bei  Ver- 

ning  der  CeHisMe,    Herzfehlern,   Lungenfibeln  u.  5.  w.  stets 

^ines  hinzugetretenen  Fiebers  bedeoklicli  isl. 

'  regelmässige  Verlauf  ist  in  der  Regel  günstig;  grosse, 

e  Abwuidiimgen  des  Verlaufs,  idfitzlidie  Veränderung  im  aus- 

Miseheq,  in  ilcm  Krällezustand  und  der  Stimmung  des  Kran- 

~  t  genhrlidi;  nngewfilmlichi^  Symiitome  bcdenklidj.   Ueber- 

i  schneller,   oder  sehr  heltiger  Verlauf  ist  gefährlicher  wegen 

«Ig  der  Kräfte  und  wegen  Bedrohung  wichtiger  Organe  (bc- 

I  des  (iehirns,  des  Herzens,  der  Lungen).     Sehr  zGgernder, 

Xänge  sidl  ziehender,   sddeichender  Verlauf  ist  bedenklich, 

t  leiditen  Ueberganges  in  Abzehrungen,  Wassersüchten  u.  dgl. 

i  Ausbleiben  der  Local-  oder  Fleberkrisc  oder  beider 

Dimert  die  Prognose,    auch  bet  ansdieiaend  günstigen  Um- 
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Proguojtc  A  II  iii.     In  niMUM'i'i'  Zeit  luriilit  ilic  Sii-Iicrlicit  iltM'  Prognose  in  Fiehrrn  li('«i)Q- 

dcr  Fieber.  ili:r.<  <l:ir:iui',  dnss  hkih  mit  Jlülfi*  «Icr  :uis^eliiliU>ti'i)  pli^sikalischeo  Diagiu<$tik  lii^ii 
\((rli:in<li>iM'n  Zu»t:ii)il  der  iiinon'ii  Eiiig(*\ii>itJe  (lMfsiiiiili.>rs  der  Brusthohle)  ko^tinuiii 
niisiiiittfU.  iläufig  siuil  liior  EntziniiUiiiKt'ii  vorborgen,  i^elche  scbun  den  Allen  il^ 
Qui'Iic  <liT  sogonnniit«'!!  h u $ a r M g c ii  Fi i^ It <•  r  Itckannt  waren.  („Hoe  tHM^iMriMi 
maWjiiHalis  nomcn  imperitia  medicorum  pejn-rit,  pctulantia  vulyus  foret.  Quae  nohir 
ridentur  maliynae,  a  viscerum  phleijmunv  aut  erysipelaloJe  ßunl,"  Baglivi  de  praii 
medicd  Lib.  /.)  AIkt  tnttz  dicsrr  inMiPreii  Foriftcbrillc  hieibt  der  ScuaU  vun  prv- 
K II  (I  s  t  i  s  (.'  Ihmi  F  i  p  Im*  r z  r  i  c  h  p  n ,  uflclwii  die  itUrri'n  Aerzte  seit  Jabrlausendm 
f;('!«ainiiii'lt  liahcii.  itiinitT  nuch  vdii  Wcrth  und  gieiit  gUMch>aui  eine  Anleitung,  au 
aus  li-ispii  Wclleiikr:iuse]iing(*n  der  OlMTflarhi;  auf  dir  in  der  Tiefe  vor  sich  gehrii- 
d<'u  Vrr/ilidt'niiigtrn  zu  s<-lilii>s<icn.  Ilicse  RcgHii  füDen  einen  grossen  Tbeil  drr 
älti'riMi  ^iMiiioii^rlit'ti  Haiidlxloher.  [S.  o.  S.  17.  Vgl.  auch  J.  iVa/A.  Petzold,  Af 
[)riiKiin>.i  i[i  feiirihiis  mnlis  spminen  semiolic.  Edit.  11.  Lips.,  1778.  8.  Deutsch: 
Haiiihiirg.   1795.    &.] 

(iiiii<iigpr  wird  dir  l'roKiinsr  liri  fmeni,  nicht  unterdrücktem  BewusMsQii; 
wnin  diM'  Kraiikf  weiss  itiid  zu^irlit,  dass  er  wirklieh  krank  $ry  und  di»rb  dabei  keiir 
}ir>«)nilrr(.'  Fiinlit  Mir  dnii  Todr,  krinr  kloinmnthigkrit  äussert;   wenn  die  Delirien 
mit  si)l«i)iMi  liilitrii  Z>\i«'hriiräniiirn  in  nicht  zu  ungünstigem  Verhältnisse  abwech- 
•  sriii ;    wriin    drr  Krankr   ^'u\\    sidlist    hrhelfen,    seihst   trinken  und  aufgerichtet  iu 

Helle  siizm  kann,  oiinr  gliMih  sebwindiig  zu  werden  und  zusanunenzusinken ;  wrao 
dli*  Zun^'c  fenrlitrr.  drr  l)ur>t  geringer,  die  Haut  luäs^^ig  warm  und  duftend,  der 
Stuhlgang  farulnir.  diM'  (ir«iclitsansdruck  ruhigrr,  drr  Schlaf  tiefer  wird,  wenn  der 
Puls  aliiiiälig,  ahrr  sirlirr,  an  Zahl  der  Schläge  ah-  uml  an  Kräfkigkcit  zuninnnt,  wenn 
Aussehlägr.  nritsrn^i'<('hwiilste,  Ahscesse  an  uicltt  grrührlichen  Orten  und  von  niclii 
zu  grn<>srni  L'niranKr  sii.h  zeigen;  überhaupt  die  kri'irn  rrgrhiui<:«ig,  vullstäqdig  uni 
rrlrichtrnid  sirh  i'insirlirn.  l)nr|i  ist  auch  nach  ringrtrrtenrn  Krisen  die  Rrogno<c 
nicht  zu  vtirriiig  giinslig  zu  strllcn. 

Scliliinnir  S^iuptomü  sind  uiilrr  nnderrn :  eine  griis<ic,  schon  sehr  fnlh 
rinirrtrndr  itdrr  srhr  sriiiirll  übrrhaudnrhnirudr  Schwäche,  L'nbehillflicbkeit  Ar* 
kranken.  Hrralirut<(-hrn  dessrihcn  nach  den  Füssrn,  hrHige  ßrtäuhung,  unanlhür* 
lichrr  Sopor,  ängstliche'«  Ileruniwrrren ,  (jlrrifrn  narii  rinzrinen  Stellen  der  Brwl 
und  drs  Hanrlirs,  Fliu-krnlr.«rn ;  sehr  schweres,  rörlirlndrs  Athuien,  trockener  Rt- 
sten.  niis^farhigr.  griissrrr  idutniiterlant'rnc  FIrrkrn  drr  Haut.  Rlutflüsse  aus  ra*- 
schicdrnrn  Organen ,  harlnärkigr  hiirriirällr,  Aphthen,  rin  anlTallend  uhier  Geruch 
um  den  krankrn  (trril/  alirr  HrinlichkHt),  hrwns(;tloser  Aligang  des  Stuhles  uoJ 
liarurs.  schnriirs  Itrandigwrnlen  der  epispasti.«ch  hchandeltm  Flautstellen. 

(imsse  Srhurrfäiligkrit  de^  Körpers  beim  ilelien,  Ilerahfahron  des  Oberköi 
narh  drin  Fussrnile  de<  Ueites,  profuse  Schwei<se  und  DurchHille,  unwillkflfarlii 
Abgang  dr<  ilanie»  und  K(»lhes,  schielemler.  ungteichrr  lllick  der  Augen,  Meleoris^j 
mus,  Aphthen.  Friesel,  Prtrsrhrn,  L'nfähigkeit  dir  Zunge  herauszustrecken ,  Verges-"^ 
srn  dirselhe  wieder  hinriuzuzirhen .    Dysphagie,  kleiner,  sehr  frequenler,  fadenför- 
miger, ungleicher  Puls  bei  kallen  Kxtreniilälen,  frnchlrs  Rasseln  iu  beiden  Lunge% 
Sopur,  FIiMkenlr<rn  u.  s.  w.  vrrkiindigrn  häulig  den  nahm  tiidtlichen  Ausgang. 

Je  mehr  die  Sunptnmr  im  Vrrlauie  drr  Krankhrit  auf  Anämie  und  vorwak 
Irnde  \rr\i'nalT(?cliMn  sehlirsbcn  lassen,  jr  mehr  Ahgeschlagunheit .  Mulhlosigkeit, 
TiMlr-üahrnrng  utlrr  Tudi'^fnrcht  srlnm  \on  Anlange  In-rein  die  krankheit  begleiten, 
nder  ji>  i\rniger  der  kranke  von  >rineni  wahren  Znstande  enipÜndet,  je  heftiger  nnd 
anfrrilM'ndrr  die  nelirien  sind,  je  mehr  sie  sich  mit  krampFzufällen  (Trismus.  Seb- 
nenhüplen,  Schluchzen  u.  s.  w.)  oder  mit  partiellen  Lähmungen  verbinden,  je  ab- 
geänderter nnd  verlallcner  die  ri(>>irhls^iige.  je  rremdarliger  der  Blick  des  Au^ 
lind  die  Sprache  werden,  dcsi«»  geringer  wird  die  HulTiiung  auf  einen  glficiHchcp 
Ausgang, 

Man  henirelilet  eine  ungünstigere  Wendimg  hei  einem  Fieber,  wenn  die  KrÜk« 
srhnn  MUH  Anfioige  herein  rehlten  inler  im  Verlaufe  der  krankheit  ungewGhnli^ 
.««inken.  wriin  ilrr  kopl  sehr  eingenommen  ist,  der  kranke  auf  die  Fragen  faUcho 
itdi'r  srhr  hmg^amr  Anlwnrtrn  gieht,  <<ieh  vrrges-^lirh  zeigt,  Sinnestäuschungen,  De- 
lirien, krimpiziirälle.  sieh  nicht  Idos  in  der  Kvacrrhation  und  im  Schlafe,  sondern 
aueh  in  ilrr  Hrmis<ion  und  im  vollrn  Waehen  einsiellm«  wrnn  sich  nach  den  Aui- 
leernn^eii  keine  Erleichterung   des  krankrn,   sondrru   rino  Vrrschliunnerung  seines 
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Zti^larulfs  <iiivt»'lll,  ilii«  H.inl  Uim  kcii.  ^ii^-^iniiint,  hriss,  mitr  wilk,  k;il(  uml  mit  pro-   I'ropno>e 
fu<rn  mi«!  parlicIIiTi  S«li\\('issi?n  iHnlrckt,  ilrr  Harn  duukj-lrolh,  lirauri  und  iiiolkirht,<ler  FioLer. 
odor  wa^iscrlh'll  oliiu»  Wölk«»  und  Bodensatz  sich    zeigt,   die  Znnpe    liociirotli,    rein 
und    trocken ,    oder   liei    die:*er  Troi  keulieit    mit  einem  braunen  Itelege  liedeekt  er- 
scheint, der  Ihir<l  zunimmt  und  anrli  in  der  Remission  fortdauert,  der  Puls  klein, 
leirlii  wegzfidnuken  und  \on  ««teilend  zunehmender  Frequenz  ist. 

Bei  exan  themal  i  sehen  Fiebi'rn  verkiindi^'i'u  ausser  den  oliigen  Zeichen 
noch  dii"  hesinnleren  Veninderunjien  des  Exantiiemes  eine  ungünstige  Wendung  : 
(Insseihe  versehwindet  ploizlieh,  hi-jweilea  fa^t  s|»ur!os,  \on  der  Haut,  mit  gleiehzei- 
liger  \ersehlimmerung  des  Allgemeinhefmdens,  oder  es  wird  missfaridg.  hräunlieli, 
hläulidi.  schwarzlieh,  oder  es  hleiht  plötzlich  in  seiner  wriieren  Enlwickeluiig  ste- 
hen, fiillt  sich  nicht,  bildet  sich  nicht  zu  seiner  vollständigen  Form  aus.  Dabei 
zeigt  sich  auch  wohl  neues  Fieber,  oft  mit  bösartiger  ViTschliunnerung  der  frühe- 
ren Localzu fälle  (z.  B.  der  ßräane,  des  Hustens  u.  s.  w.). 

Bei  katarrhalischen  und  pitui tosen  Zuständen  ist  es  von  übler 
Bedeutung,  wenn  erschwerte  Kxpectoration  oder  gänzliches  Stocken  des  Auswurfs 
einlriU,  der  Schleim  zähe  wird,  Mch  fest  an  die  Zunge  und  Mundhöhle  anhängt, 
klebrig,  gläsern,  nur  wenig  schäumend  und  bräunlich  gefärbt,  das  Athmen  er- 
schwert, rasselnd,  röchelnd  ist. 

Bei  gastrischen  und  galligen  Zuständen  sind  insbesondere  noch 
ein  ungewöhnlich  starker  KopfscJnnerz  im  Hinterkopfe  oder  in  der  Stirn,  inetoori- 
stische  Anftri'ibung  des  L'nlerleibe<,  ln'ftigrs  Krbreclien,  colliquative,  nicht  erleich- 
ternde, schwer  zu  stillende  Durchfälle  Verkündiger  eines  g«-fährlichen  Zustandes. 

Faulige  Symptome  sind  fast  unter  allrn  I'm<tänden  von  ungünstiger  Pro- 
gnose, und  die  dabei  statiliudenden  Ausleerungen  (\on  Blut.  Durchfall  u.  s.  w.)  nie 
von  kritischer  Bedeutung. 

§.  S3. 

Die   Belianillnng   dos    Fiehorznslamles   als    solchen   bat    es  Behandlung 
hauptsächlich  damit  zu  Ihuii,  die  Ilerzbe\ve{jctmgen  zu  massigen,  die  ^'^'''  ^"^^^^^> 
BIulanhAulungen   in   wichligen  Ilaargefassnctzen    zu   verhülen    oder 
zu  zertheilen.  und  dio  etwanigc  abnorme  lihitbeschad'enheit  zu  ver- 
bessern. 

I.  Eine  Radicaicur  der  Fieberkrankheit  ist  theoi*etisch  nicht  radicaie. 
zu  be«;nniden,  aucli  einjiiriscli  nicht  in  allen  Fällen  zu  luiternehmen 
und  übrigens  im  Kinzcinen  unendlich  verschieden. 

Ein  schleuniges  Abschneiden  des  Krankheitspro-  abortive. 
cesses  durch  kräftige  Kunslmillel  ((ioupiren,  Abortivcur)  kann 
nur  in  einzelnen  Fällen  in  den  fnlhesten  Stadien  ins  Werk  gesetzt 
werden.  Ein  beliebtes  Mittel  sind  hier,  im  Stadium  der  Vorboten 
eines  Fiebers,  die  Brechmittel,  welche  jedoch,  unbedachtsam  oder 
allzuspäl  angewendet,  auch  die  traurigsten  Folgen  nach  sich  ziehen 
können.  In  gewissen  Fiebern  ist  eine  fnlhzcitige  Forderung  einer 
bestimmten  Ausleerung  zur  Verhülinig  eines  schwereren  Verlaules 
anwendbar  (Kalomel  in  Skrupeldosen  bei  Typhus,  lUcinusöI  bei  ftub- 
ren,  Aderlass  bei  EntziiiHhingsliebern).  —  üisweilen  ist  es  gelungen, 
Typhusflcber  durch  ein  kaltes  Bad,  eine  heilige  Körperanstrengung, 
durch  reichliche  Mengen  heisseii  Getränks  u.  s.w.  im  Entstehen  abzu- 
gehneiden. In  anderen  Fällen  scheint  es  möglich,  durch  specifische 
Arzneimittel  eine  derartige  Umänderung  der  Hhitmischung  oder 
der  Nenenthätigkeit  herbeizuführen,  dass  die  innere  den  Fiebcrproccss 
erzeugende  Krankheits(piellc  versiegt.  (Anmionium  bei  Scharladj, 
Vrechweinstein  bei  Lungenentzündungen,  Mitruni  in  grossen  Dosen 
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Behandlung  bei   Gclenkrlieiimatisnieii ,    Cliiiiiii  bei  Weclisolfichern  und   anderen 
der  Fieber,  Suiiiplliebem   II.  dgl.)     DoHi    isl    das   Verlrauen    auf  soldie  Mittel 
nicht  zu  übcrtHMhen ;   sie  sind   oft  gefabriidi  und  der  epidemische 
Charakter  oll  auch  in  dieser  Hinsicht  sehr  verschieden. 

Als  Regel  passt  bei  heberhaUen  Krankheilen  die  kä blende, 
an  tiphlogi  s  lis  che  Behandlung(§. 37,  Anm.2), wird  jedoch  mehr 
durch  die  im  Fol<;enden  zu  erwähnenden  diätetischen  Mittel  er- 
zielt, als  durch  Arzneien  und  andere  Kunstmittel  (Salpeter,  Würfel- 
sa]])eter,  Weinstein,  Kfdilpulver  und  andere  kühlende  Salze,  Mixtura 
gummosa,  Emulsionen,  verdünnte  PllanziMi-  oder  Mineralsäuren, 
kleine  Gaben  Kaloniel  oder  Brechweinstein;  Aderlässe,  Blutegel, 
Schröpfköpl'e,  oder  die  SchrApfpumpe). 

im  Uobrigeii  ist  die  Erfüllung  der  Radical-Anzeige  bei  Fieber- 
krankheiten mehr  in  gehöriger  Leitung  oder  Förderung  der  ört- 
lichen und  allgemeinen  Krisen  zu  suchen.  Erstere  geschieht  durch 
die  kunstgcmässe  Anwendung  von  der  LocalalTection  entsprechenden 
resolvirenden,  ausleerenden  oder  einhüllenden  Mitteln  (z.  B.  der  ex- 
pectorirenden,  die  Galleiisecretion  fördernden,  den  Darmkanal  eröff- 
nenden). —  Die  allgemeinen  Fieberkrisen  (durch  Scliweiss  und 
Harn)  werden  theils  durch  das  diätetische  Verhalten  und  die  Fie- 
bertränke, theils  durch  geeignete  Mittel,  besonders  salinisclie,  ge- 
fördert; keineswegs  aber  sind  sie  durch  stärker  reizende  Mittel 
(erhitzende  Diaphorelica  oder  scharfe  Diuretica)  gewaltsam  zu  er- 
zwingen. 
derLocai-  Die  Behandlung  der  dem  Fieber  zu  Grunde  liegea- 

affeciioniii, j g jj  Krankheiten  des  Blutes  oder  einzelner  Organe  (z.B.  Lun- 
genentzündungen) wird  durch  obige  3Iaassregeln  häufig  zugleich  ins 
Werk  gesetzt.  Oellers  aber  verlangt  sie  besondere  Maassregein, 
z.B.  die  Localk rankheiten  (meist  Entzündungen):  örtliche  Blut- 
entleerungcn,  Ableitungen,  kalte  oder  erwärmende  Umschläge,  zer- 
theilende  Einreibungen,  anfeuchtende  Einspritzungen  oder  Einath- 
mungen  u.  s.  w. ,  und  sogar  directe  chirurgische  Eingrifle,  z.  B. 
das  Einschneiden  in  gespannte  Theile  oder  in  Eiterherde  zur  Beseiti- 
gung des  c^nsensueilen  oder  Eitcriiebers,  das  Beinigen  und  Aus* 
ätzen  vergifleter  Wunden  (z.  B.  bei  S(^ctions-  oder  Botz-  oder  Milz- 
brand-Gilt,  nach  Schlangenbissen),  das  Entfernen,  beziehentlich 
Neutralisiren  und  (^oagnliren  der  brandigen  Jauche  (durch  Abspülen, 
Einspritzen,  Antiseptic^)  u.  s.  w.  —  Alles  dies  gehört  anderen 
Specialkapitcln  der  klinischen  oder  chirurgischen  Therapie  an. 
der  Fieber-  Ebcuso  wird  die  dem  Fieberzustand  zu  Grunde  liegende  acute 

kraacu.  R lutk rankheit  häutig  durch  dasselbe,  expectative,  kühlende  und  j 
verdünuiMide  Heilverfahren  bekämpil  und  dann  nicht  weiter  beson- 
ders zu  berücksichtigen  seyn.  lUes  gilt  jedoch  nur,  so  lange  die- 
selbe der  normalen  Blulbeschan'enheit  nahe  steht,  oder  als  mSMige 
Blutemdickung,  mit  oder  ohne  Fascrstoffvermchrung,  betrachtet  wer» 
den  kann.  Sobald  jedocli  entweder  die  Neigung  zu  gerinnbares 
Faserstoffausschcidungen  innerhalb  oder  ausserhalb  der  Gefisse, 
oder  aber  die  faserstofliosc ,    faiüige  Zersetzung  des  Blutes,   oder 
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endHcfa*  die  iii  s{(ütereii  Stadien  länger  hinausgezogenei'  Ficberzu-  ii«>iuidiuncj 
stänilr  niemals  aualileibrnde  Blutwässerigkcil  i1t>er)i<iiid  nelimen,  ist ''"  ^'•^"* 
dies  Vprliihren  niclK  tnebr  ausreichend,  und  tretüii  dann  die  bei  "*" 
j«oeo  Blutkranklieiten  zu  beü-achtenden  lleilmiltel  in  ibre  Recble  ein. 
Besonder«  rrrordcrt  die  nach  iwei-  od<*r  nii!bi-w<Jchentlidier'<°r  < 
«■  eines  Fiebei-iu Standes  gewßbnlicli  einlj-etende  Blutarmulh"'"' 
jodcuralts  Beriicheicbügung.  Alan  geslatle  dabei  jeitodi  nur  milde, 
ki^lnäbreiide  und  leicblverdauliriie ,  llÜBsige  oder  breiige  Nah- 
mngsmiitel  und  vermeide  in  der  Kegid  die  Reizmittel  (Weine, 
Gewürxu.  KalTee,  reizende,  Slheri&ch-Alige  Arzneimittel  u.  s.  w.).  bo- 
wi«  die  bitteren  oder  gerltätolligen  oder  siabllialtigen  sogenannten 
SUrkuni^niiltel  (China ,  Eisenlincluren ,  hillere  Exlractsolutionen, 
U.  s.  IT.).  —  Am  zeitigsten  passen  noch  bisweilen  von  billertoni- 
Kltan  Arzneien  kleine  Gaben  dea  Cbinin  oder  Cincbonin  zu  2 — 4 
Cnn  nur  4  Unzen,  Idglich  ein  Paar  Es5l&irel  voll  (mittels  Scbwcrd- 
sten  gelöst),  oder  aurh  die  Breclmusstinctur  (zu  '/lo  bis  '/*  Tf*>- 
pfen  pro  tlosi,  in  wässeriger  Verdünnung,  täglich  ein  Paarmal). 

8-  S4. 

Die  der  Causaianzeige  (zugleich  aucli  der  radicalcn)  ent- cst! 
«preobende  liegelung  der  äusseren  Verhältnisse  umrssst  besonders 
die  BOgenanntc  Fieberdiäl,  d.  i.  ein  durch  den  InsÜnct  der  Pie-''ioi 
lierkrankeii  selbst  in  der  Regel  gefordertes  und  durch  die  nrzlliche 
Etfihrung  von  Jahrtausenden  hestJUigtcs ,  der  Herzdiät  analoges, 
d«sh  nodi  weit  strengeres,  Verlialten  in  ßeitig  a»(  ftube,  Läl- 
lung,  Speise  und  Trank.  Uasselbc  ist  eine  llan{)tbedingung  der 
Biülung  und  scJion  deshalb  die  Frage  „üb  Fieber  da  sey?"  die 
kervnrstechendiile  im  praktischen  Leben,  wil  sich  daran  für  jeden 
Gebildeten  die  Mahnung  anreibt,  den  unleugbaren  Gefahren  eines 
solchen  Zustandes  durcli  die  oft  allein  vollkummen  airsreicbunden 
'diäteliKchen  Mittel  zu  begegnen. 

a.  Iluhe  des  HiSrpers  und  Geistes  ist  bei  dem  Fieber-  b 
Juwiken  ein  wesenllicbes  Erfordeniiss  zur  Heilung,  und  die  Natur 
brdert  selbst  schon  durdi  IHüdigkeit  und  Verdrossenheit  dazu  auf. 
JUk)  irgend  bedeutenderen  Siuneseindrücke,  LSrm,  Besuche  u.  dgl., 
«(od  mögliebst  Ton  dem  Kranken  nbKuballen.  Fieberkranke 
arfttsscn  im  Bett  liegen,  wenigstens  frir  die  Zeil  des  Aiiriiltes 
9^T  der  Verschärfung,  wo  müglich  in  nnem  iiicbl  zu  hellen  und 
niobl  ui  kleinen  Zimmer.  Man  sorge  für  eine  massig  warme,  den 
BtoUanr  und  das  Atbmen  nicht  be«ng«mdc  Budeckuug  und  Beklei- 
4tettg,  för  reinlir.hc,  trockene  und  vor  dem  Wechseln  (weldies  ge- 
•cbiokl  vorzuncbmeii  int)  gleichnuissig  durcbwärmle  WÄscItc;  An- 
4lre»gungen  der  .Mu^-kdu  verbiete  mon  gänitich. 

Das  Geniriih   niiiss  dunli  eine  pa.taende  Zuspräche  beruhigt 
fepd    mfigUdiut   e^eicblert  werden;    daher  soll   die  lingebimg  des, 
luänken  immer  eine  vun  ibm  gern  gesehene  und  zu  dem  ehest  an-Jr 
Ud«uUtlen  /werke  passende  soyn.     Alle  r>emitthibcTvegimgi>n ,   üblo^ 
JÜädiFichleu  a.  s.  w..  mOwen  vin  dem  Krauken  %eba!lpn  werden,  ' 
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Fieberdiüt,  man  siiclio  (Icii  Kranken   zu  Irusten  und  aufzurichlen,  ohne  ^  ihn  zu 
^"'***    bestfirnini   otler  zudringlieli   zu   werden.     Häutig  ist  es  am  besten, 
ihn  sirh  seihst  und  einer  zoiltödlenden  Langeweile  zu  uheriassen;  so- 
genannte Zerstreuungen  und  Liebesdienste  steigern  oft  nur  das  Fieber. 
Lürmng.  b.   Die   Lui't  in   dem  Krankenzimmer  nuiss  inuner  rein  und 

kQhl  erballen  werden :  durch  baldigste  Entrernung  der  iNacblgescbirre 
und  Spucknaple,  der  Verbands tucke ,  der  gebrauchten  Wäsclie  aus 
demselben;  durch  Vermeidung  einer  unnuthigen  Anzahl  von  Men- 
schen iif  demselben:  durch  stetes  regelmassiges  Lullen  des  Zim- 
mers (wenn  es  möglich  ist,  müssen  einige  obere  Fensterlb'igel,  we- 
nigstens im  Soumier,  oder  die  Fenster  eines  Nacbbarzinnners,  oITen 
stehen  bleiben),  durch  Sprengen  mil  Essig,  Häuchern  mit  erhitztem 
Essi^'  oder  mil  Wacholderbeeren,  durch  das  Aulstellon  grosser  Näpfe 
voll  Eis  oder  irischen  Wassers,  oder  auch  grüner  Hirkeii-  oder  Na- 
delholzzweige, welche  man  mit  Wasser  besprengt.  Die  Leih-  und 
Bettwäsche  des  Kranken  nmss  oil  gewechselt  und  überhaupt  in 
jeder  Hinsicht  die  höchste  Iteinlichkeit  beobachtet  werden,  dalier 
auch  lM>i  elwanigen  äusseren  Schäden  (Wundwerden,  Aufliegen,  Ab- 
scessen  u.  s.  w.)  bfuiiige,  sorglTdtige  Verbände  mil  riMnigcndcn  und 
anlise))tischen  Stodeii  uöthig  sind.  Hei  miasmatischen  und  conla- 
giösen  Fi<*bern  enircrne  man  den  Kranken  wo  möglich  ganz  aus  der 
indcirten  Lull,  oder  mache  Räucherungen  mit  Kaflee  oder  Chlor 
oder  anderen  sogenannten  antimiasmaüschen  Gasen. 
Ficboi-  (>.    Das  F i eh erge tränk   muss  verdünnend  und  durstlöschend 

gcirfmk.  g^Yu  Kicbcrkrauke  müssen  mehr  trinken  als  essen,  was  die  Natur 
selbst  schon  durch  den  vermehrten  Dursl  und  die  verminderte  Ess- 
lust zu  verlangen  scIkmuI.  Das  beste  Fiebergetränk  und  dasjenige« 
was  am  längsten  gern  genossen  wird,  ist  immer  einfaches  gutes 
Brunnenwasser  von  kühler  Temperatur:  wo  Vorurtheil  oder  beson- 
dere l'mstände  es  verbieten,  ersetze  man  es  durch  abgekocliles  und 
in  der  Stube  abgekühltes  (überschlagenes)  Wasser,  Zuckerwasscr. 
oder  durch  leichte  Aufgüsse  von  Lindenblüthen,  Fenchel,  UrusU^pe- 
cies.  Königskerzen  u.  dgl.  Zuweilen  passen  mehr  kühlende  säuer- 
liche rielräiike  (Limonaden)  aus  Wasser  mit  Citronensaft,  W-eia- 
stehnahni,  Weinsleinsäure,  Essig  (Oxykral),  Saueriumig,  oder  mit 
Fruchtsäiten  (Himbeersall,  Kirschsall,  Maulbeersall  u.  dgl.),  Aufgüsse 
von  Aepfelscheibchen .  gedürrlen  Kirschen  u.  dgl.,  und  das  Selter- 
wasser; bald  mehr  einhüllende,  wie  die  dünnen  schleimigen  Ge- 
tränke aus  Hafer-  oder  Graupenschleiui,  aus  Abkochungen  oder 
Aufgüssen  von  Gersle,  Heis,  Althäwurzel,  Malven,  Saleb  u.  s.  w., 
oder  die  Emulsionen  (Mandelmilch.  Orgeade),  die  aber  selten  lange 
vertragen  werden;  Molken;  Aufgüsse  oder  Abkochungen  von  Brot- 
rinde, Zwieback,  (juecken,  Süssholz,  Hosinen  u.dgl.  W'arme  Ge- 
tränke sind  in  den  ersten  Stadien  (Frost  und  Bluleiiulickung)  oft 
besonders  zu  empfehlen.  Erhitzende  Thecsarten  sind  in  der  Hegel 
schädlich.  Es  muss  eine  sorglaltigc  Auswahl  unter  diesen  Geträn- 
ken nach  dem  individuellen  Falle  gemacht  werden,  auch  darf  man 
den  Kranken  nicht  übermässig  viel  trinken  uiul  dadurch  die  ohne- 


f.' geschwächte  Verdauung  noch  mehr  slOren  lassen,    besanders '■'<''*"'" 

fltigniii;  7;u  niirchfiiüen.     Ersl  spalerc  Städten  des  Fiebers  und  ''"'''"■ 

.grosser  Verfall  des  Muskel-   und  Blulluhens   oder  tiefe  «iwöhnung  '""■*'^' 
des  Kranken  an  Spintunsa.    machen  es  rüthlicli,  Wasser  mit  Wein 
und  andere  reizende  Gelrilnke  m  gehen. 

d.  Die  Fieberkost  mtiss  im  Allgemeinen  sparsam  und  wenigFiebcrlo« 
nährend  seyn,  nur  su  riel  als  nClbig  ist,  um  die  Kräfte  zu  erbal- 
len und  die  Krisen  xu  nnierstützen,  daher  nur  ei'st  zur  Zeil  der 
RecMiiviilesceni  ri-ichlicher  und  krältiger.  Auch  darf  der  Kranke  nur 
im  Kachlasse  oder  in  der  fieherlVeien  Zeit  Speise  zu  sich  neh- 
ineD,  und  nieht  kurz|  vor  der  envai-leten  Fieberzeit.  Bisweilen  igt 
«s  am  besten,  er  löstet  gnnz.  Die  Kost  muss  in  den  ersten  Sta- 
«Hen  nnr  eine  vegetabilische  seyn,  auch  ist  die  animalische  meisten- 
Ibeils  dem  Kranken  schon  an  sich  zuwider.  Schleimige  Suppen 
(von  Semmel-  oder  Brotaufgnss,  Sago,  Saiep,  Iteis,  Graupen),  ge- 
kodrtvs  Obst  (besonders  gebackene  Pflaumen,  gedünstete  Aepfel, 
Pflanmen-  »der  Aepfelmus],  zum  FrQhstilck  etwa  ein  Semmelbemm- 
cheu  oder  Zwieback  in  Tliee,  reichen  in  der  Regel  aus.  —  Nach 
der  zweiten  oder  dritten  Woche  der  Fieberdauer,  oder  bei  vorher 
ersdiöpilen  Patienten,  geschieht  der  Üebergang  zu  einer  näbrende- 
ren  und  mehr  aDimalischen  Kost,  indem  man  den  Suppen  dünne 
BnUea  von  Tauben-,  Hühner-  oder  Kalbfleisch,  oder  auch  ein  rohes 
Eigdb  hinzufügt;  dann  kinui  man  auch  wohl  eine  KartoiTelsuppe 
«der  dünn(\  durcli  ein  Haarsieb  hindmcb geriebene  Breie  (Pures) 
Ton  BlOlircn,  Püstinak,  KartufTelti.  Sdiwarzwurze)  und  ähnlichen 
Wurzeln  gestatten.  Erst  später  erlaubt  mau  etwas  feingewiegtes 
Fleisch  in  die  Suppen,  oder  ein  Kalbsbröschen  (Thymusdrüse),  eine 
I  Brust  von  der  Taube  oder  Henne  u.  s.  f.  —  VerhSitjiissmässig  zeilig 
■  vrerden  in  Fiebern  (nunientlicb  (yphusartigen)  dünne  Milch  und  Dut- 
t|«riniich  vertragen  und  erfüllen  hier  den  dreifachen  Zweck,  dural- 
[laschend  zu  tnjuicken,  durch  ErnAbrung  die  Kriille  aufrecht,  zu 
hallen  und  der  Blulzerselzung  vorzubeugen. 

Ifrim  Liebergang  zu  den  nShreiidercn  Speisen  mache  man  ho- 
hnlsame,  geringe  Prohen  und  ridile  stdi  danach,  wie  der  Kranke 
das  kraftige  Regime  vertrsgL  - 

Um.  \      SiiiliU   <inil   Harn.'iuilcrriiAi:   sind   lid   FinliPi'niU'n   in   r«<ceJ- Suihl.  uj 
gna  Kuiigp  III  i'rlialii'n,  H-udurih  inaii  utt  gani  nllrin  inanrhni  litikti  Svin]iiii-nimBbi 
vi)rlii'ti||>-n,  rimiitlii'  u  Mlinni»  Cnmpli ratio a  vtTliiiU'O,  iiinni  hcn   m  iiliniiiii'ii  Aus-     ÜDIUU( 

SM  itrmcriili'ii  kuiiii,    Z«  pdImi'iii  Zw^cku  griiiitiF'  ■  imii,.i,|,,  ■-,■ i, :   Mi, im.'. 
»iMtein  iinrt  fiDitiT.'  prürrui'mle  Sali*  u,  •.  I. ;     i  ■      i.  !':i... 

,   Odrliiarium    Iniili'ilili   "der  die  Wlenciii   ■  '  ■  '  ■         l.. 

p-u,    (Iji-    .In   •.iiililrjng  »nr   dem   Biiinti    .i.r  j  :.i., .:  *  ., .  n ,.    ,ii,,|.-, 

.liiliii-ti    i...l inl    (frifllldirlrr    und    ungi'ladrli.licr    luiiL,      Liriigi-i    .li-    i'i 


i 


ng    forden 


in  iliircti  Trinkea  und  Zudrckvn.     Bi*-  Bauii>n((( 
ruclii^un'  Hiul,  durcb  Wnicbungm  iiiil 
rnnnca  Waa*cr  terdüuntria  ^Ivin  Wein- 
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IchandhiDfc  Leinen  tu  rlirr  mi)  die  Extremitäten  und  schlagt  wollene  T«ippon  daruher.  Dies«« 
Jcr Fieber.  Verfahren  öfters  wii'derhidt,  wirkt  meist  wohltiiritig  inil  das  Gcmeingefuhl  dc;»  Kno- 
lautpflege.  ken,  mindert  die  Hitze,  die  Mattigkeit  und  die  (IfUigestidneii  naeli  Gehirn  und  Herz, 
und  leitet  hänlip  erIHrhternde  Seh\vH<!se  ein.  Man  kann  diese  Kssigwn^ehun- 
gen  in  nianrhen  Fällen  aueh  mit  ammatisehem  Kssig  oder  mit  einem  geringen  Zu!^otz« 
MMi  Kampher.  Spiritus  serpilii.  Spiritus  aiithos,  Wein  n.  dgi.  vumehiuen  und  nm 
so  öfter  wieilerlioirn,  je  sehlafTer  und  welker  der  Zustand  der  Haut,  und  je  mefar 
eine  Neigung  zu  (lougestioiien  nach  Kopf  und  Rrust  vorhanden  ist.  K$sig>).nder. 
oder  Wasehungi'u  mit  Wein  oder  tlhlorwasser  (hisonders  hei  putriden  Zurälico^ 
können  an  deren  Stelle  treten. 

F.infaelie  laue  Wasserhäder  mit  Seifi-  erweisen  sich  öfters  heilsam,  z.  B. 
bei  ipM-kcner  und  gespannter  odi'r  sehr  welker,  mit  klebrigen  pailicllcn  Scbwei«- 
^vn  bedeekirr  Haut,  kalten  Kxtremitfiten,  Angst,  .\nsehwellung  der  Präeordien :  be- 
sonders in  den  ersten  Stadien  der  Krankheit.  Sie  wirken  henihigend,  den  K>^pf 
befreiend .  die  Haut  belhätigeiid  und  sollten  nicht  verabsäumt  werden ,  Wit  e»  die 
Umstände  des  Kranken  erlauben.  Her  Arzt  muss  aber  selbst  dabei  gegenwärtig  scjo 
und  die  Wirkung  des  Uades  sorgfällig  beobachten. 

Kalte  Hegi  essungen  kann  man  dann  anwenden,  wenn  der  Kopf  beläult, 
die  Haut  trocken,  breimend  heiss,  pergamentarlig  gespannt  und  ohne  Neigung  zur 
Krise  bleibt.  Man  lässt  dazu  den  Kranken  entkleidet  in  eine  trockene  Wanne  setsn, 
maiht  die  ßegiessungen  längs  des  Kopfs  und  Nackens  herunter;  nachher  le^t  man 
den  sorgfällig  \\ieder  abgetrockneten  Kranken  in  ein  reines,  massig  dnrchwanaies 
Betl  mit  erhöhtem  Knpfe.  oder  wickelt  ihn  nackt  in  wollene  Decken. 

§.  85. 

:urdorFie-  III.  S ym ptoHia tisclic  Anzeige.  Die  an  sich  gefährlichen 
benußiie.  oder  sehr  lästigen,  die  Krankheit  verschlimmernden,  die  Cur  hin- 
dernden Fi  eh  er  zufalle  verlangen  eine  hesondere  Beachtung  und 
müssen  getilgt  oder  gemildert  werden:  weim  dieses  möglich  ist, 
ohne  den  Verlauf  der  Krankheit  zu  sturen  oder  die  Cur  zu  öiier- 
eilen.  Man  darf  weder  der  Ungeduld  und  dem  Eigensinne  der 
Kranken  zu  viel  nachgehen,  noch  «auch  hartnäckig  die  individuelle 
Verschiedenheit  in  Ertragiuig  der  Krankheitsziilalle  übersehen.  Bei 
vielen  Fiebern  ist  nur  diese  und  die  vorige  Anzeige  zu  erluilen. 
.  In  dieser  Hinsicht  beschränke  man  sich  jedoch  auf  das  Notli- 
wendigstc  und  lasse  sich  namentlich  nicht  durch  anscheinende  Zei- 
chen von  Schwäche,  oder  durch  die  einfachen  Symptome  der  krank- 
haften Nervenreizung  (wie  DeHrien,  Zuckungen,  Sehneiihüpfen  u.  dgl.) 
zu  Anwendung  der  excitireuden  und  Nervenmittel,  oder  der  Narco- 
tica  verführen.  Am  zweckmässigsten  behandelt  man  die  Zufalle  des 
Fiebers,  wenn  man  sie,  zwar  milder,  doch  stets  nach  Analogie  der 
entzündlichen  Leiden  derjenigen  Organe  behandelt,  bei  denen  das 
fragliche  Symptom  charakteristisch  zu  seyn  pflegt.  (Also  die  Deli- 
rien wie  Uirnenlzündung,  die  Zuckungen  wie  Myelitis,  die  Durch- 
ialle  wie  Enteritis  mucosa  etc.) 

Wir  gehen  hier  die  wichtigsten  dieser  Zufalle  durcli,  indem 
wir  übrigens  auf  die  späteren  Kapitel  verweisen,  wo  die  spedellen 
Organkrankheiten  abgehandelt  werden. 

Frost.  Anm.  1.    Der  Fieber  fr  ost  wird  dann  gefahrdrohend  und  ribermäflitig,  wean 

er  mit  Krampfzufallen  (Tri^iinus,  Tetanus,  Zuckungen  n.  9.  w.)  sich  fcrbindet,  oder 
asthmatische  und  apoplektische  Zafalle  herbeizuführen  droht,  wie  bisweilen  in  Wech- 
selHebern.    Eine    etwas   wirmere   Bedeckung,   Reibung  der  Extremitäten,   wann» 
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Tiiclifr.  Wiiini^tcinc,  K;ltaIlla^ln(Ml.  H;mtll»;itl»?r.    In'i»><t'>  \Va'»>i'r  mliT  wanm-r  TliiM>  Düli.iruiliing 
\(iii  Lin<I<'iil»lüllirii  II.  (l^i.,    sf'tti'iirr  Aut'giis<u   \uii    R.ihlri.iii    utlvv  (Ihaiiiillni    (sn^ar  der  Fiebur. 
mit    iMiiit'rn  TrinifiMi  Liifiiiir  aiUMlynus  Hoirni.  oder  .\aphtk:i)   sind   pasMMiil<;   Hiilfi.-     Frost, 
iiiilicl  Ihm  snlrlii'ii  rr<»st2uf:ilU'n. 

An III.  2.  hi«'  Hitze  vcri.ingt  seltrn  eine  symptumatisrhc  RciiainHung,  winl  Iliizc. 
ort  Vf»ii  <Mii|)Un«llicliiMi,  unli'idiichon  Kninkeii  ülmrtriehen  und  is>«t  Imm  den  wirklich 
«rblininii'H  KalU'ii  in  der  Krnnklicit  seihst  wesnitlirh  hegründet ,  daher  nirlit  syiii- 
plnniati^rh  heiihiir.  Hier  dient  ein  etwas  kühleres  Verhahen  <»hne  Erkältung,  reine 
kühle  Lnlt.  nflerer  Werhsel  iler  Wüsche  niiter  der  nölhigen  Voi'sicht,  kfildes  oder 
4ÜLierlirhes  iii*tr:ink,  Kiihlpiiher,  kiihU'  Ahwasrhnngen  uder  Ahreilningeu  mit  dem 
nassen  Ifnndtnrhe,  Kinwirkelungen  mit  nassen  Retttiichern,  selh*<t  kalte  Degicssnn- 
^fii,  hei  hrrnnend  trockener  rotlier  Haut ;  hingegen  hei  hlasser,  unaiigeneinn  heisser 
Haut  Ks<«igwa^clinngen  und  Essiguinschhige.  —  Bei  starker  Hit/e  im  Kopf  Irge  man 
Knltw.i<seruni<ehl:ige,  Kislappen,  Eishiusen,  oder  auch  Essigwassminisihläge  auf 
denselhen. 

Anni.  3.  Her  Hurst  steigt  in  schwereren  Fieherkrankheiton  i»ft  zu  einem  Uurst. 
hohen  kaum  lösehharni  Grade,  hesehwirhiigt  sich  aher  auch  in  anderen  FieluTn 
nicht  immi-r  hlos  durch  vieles  Trinken.  Man  sorge  für  ein  nach  dem  individuellen 
Falle  Mu'gfältig  ausgewähltes  Getränk  und  dafür,  dnss  der  Kranke  öfters  aher  wenig 
aaf  einmal  tiinkt  und  oft  etwas  reines,  nicht  zu  kaltes  Wasser  im  Munde  hehält, 
Lippen  und  Zunge  damit  hefeuchtet  innl  ohne  es  zu  verschlucken,  wieder  weg- 
ppuckt.  Auch  kann  man  Scheihchen  von  Apfelsinen  oder  Citroiicn  im  Munde  he- 
halten  und  den  Saft  langsam  verschlucken  lassen.  Bei  sehr  hrennenilem  Durste 
nutzen  öfters  Eispillen,  etwas  Fnichteis  u.  dgl. :  hegreiflicherweisc  mit  Vorsicht  an- 
gewendet. 

Trockenheit  der  Zunge  und  Lippen,  Huss  u.  dgl.  erfordert  fleissige 
Anfeuchtung  derselben  und  Bestreichen  mit  lauen,  sciileiinigen,  inilchähnlichen  oder 
öligen,  oder  mit  säuerlichen  Flüssigkeiten,  reichliches  Trinken,  öfteres  Reinigen  und 
Einölen  der  Nasenwege  ii.  h.  w.  Dies  hesorg(>  man  hier  auch  (dine  AufTtirdening  des 
Kranken,  da  dieser  in  solchen  Fallen  oft  aus  Bet«iuhung  weder  Durst  noch  Mund- . 
trockenheit  merkt. 

Anm.  4.  Seh  weisse  dürfen  selten,  auch  wenn  sie  lästig  werden,  direct  Schweisse. 
bekämpft  w«Tden.  Man  mildert  sie  durch  leiclitere  Bedeckung,  hesimders  des  <M»er- 
köqiers,  dnrth  lleraiislegen  der  Arme,  durch  kühles  Getränk,  lorsichtigen  Wechsel 
der  Wäsi'he,  innerlich  durch  Nitrum,  Weinstein,  .Säuren.  Bei  manchen  Personen, 
besonders  fetlieihigen  (HiTzfeltsucht?),  und  hei  TulxTkelsüchtigen  findet  man  Schweisse 
Von  ühennässiger,  heiingMigender  und  erschöpfender  Art.  Hier  versuche  man  die 
Ahreiliungen  mit  nassen  Handtüchern,  die  lauen  Aetzkali- Waschungen  d<rr  Haut  mit 
darauf  folgendem  sorgfältigen  Ahtmcknen  und  Reihen,  den  inneren  Gehrauch  der 
Mincralj^äuren,  de.«  .SiilJM'iaufgusses  u.  s.  w. 

Anm.  5.  Blutungen  von  activer  und  erleichternder  Art  (besonders  .N.isen-  Rlutungen. 
bluten)  fördert  uian  durch  laues  Wa.sser,  warme  Dämpfe  u.  dgl.  Dagegen  erschö- 
pfende Biutllusse  passiver  Art  sind  durch  zusammenziehende  Mittel,  .Säuren, 
Alaun,  aächstdem  durch  eiiu>  passende  I^ge  des  Körpers  zu  heseitigen.  Blulllüsst' 
aus  der  Nase  fordern  Hoihliegen  des  Köpfet»,  Einziehen  vnn  Essig  oder  von  Alaun- 
audöi^ung  in  die  Nase,  Tampons  mit  Essig  getränkt  oder  mit  Alaunpulver  heNtrenl, 
kaltes  Waschen  des  K4ipfes  und  Gesichtes.  Rlutllüsse  aus  der  Mundhöhle  hekämpit 
man  durch  Mundwässer  aus  Salheiaufguss  mit  Adstringentien  (Catechu  oder  Alaun, 
Tiiictura  iaccae  aluminosa,  Tincturn  ratanhiue,  Tinctura  kino  u.  dgl.).  Gegen  Rlut- 
fiüsse  aus  dem  Mastdärme  dienen  kalte  Waschungen,  kalte  (mit  Eis  gekältele)  und 
zusauiMienziehende  Klystiere.  Blutharnen  ist  schon  um  deswillen  gefährlicher,  weil 
man  hier  mit  den  genannten  Mittein  vorsichtiger  seyn  njuss;  erhöhte  i..:ige  des 
Beckeua,  kalte  L'niNchläge  auf  die  Blasengegend,  Ein.spritzungen  von  kaltem  Wasser, 
Chinadecoci  u.  dgl.  sind  anzuwenden. 

Anm.  6.     Die  gastrischen  Symptome   erfonlern  öRer»  keine  hesondere  Gasu-ische 
Behandlung,  aU  die  strenge  Fiei»erdiäl.*    Ekel   und  Aufstossen  sind  in  Verhin-    Zuftlle. 
düng   mit  Appetitlosigkeit  und  üblem  Geschuiacke   ofl  die  Vorläufer   eines   heilsa- 
men Erbrechens   und  dann  nicht  zu  bekämpfen;    oft  aher  sind  sie  nichts  Andere» 
all   die  Folge  von  J)iät9Ünden   oder   unpassenden,    hesonders    warmen  (ietränken^ 
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ckamlluDg  maclu'ii  ilaluT  «^in«;  lursson;  Aiiswaiil  tlcr  l)i:il  nulhwendip.     Sie  weichen  w«»  nüibig 
ler  Fieber. darf h  kolileiisauiv  Wässer,   Brausepulver,    Ei$|iillen,   mier   auch  dureh  eine  Ta«*e 
Gastrische  Pfftffenniinzlhee,    einig»»  Tropfen  Vilriolalher   «»der  Lii|ii.  nnod.  auf  Zueker    »der  in 
Zunillc.    Thee    genonnnen;    ufl  reicht  auch  das  Iliechi-n  an  Essigäther,    an  »'Iwas  gut-  nuJ 
frisehgehurkenes  Schwarzhrut  aus.      Manehuial   ist   das  Ausspülen  des  Munde»  mit 
rt'ineni  frischen  Wasser,  Mahenthee,  Maullieersaft  u.  dgl.  niilzlich. 
)iaiThöen.  Durchfälle    erschöpfender  Art    erfordern    den    inneren    Gehrauch    der    l'o- 

luuil»ii\vur/el  um!  der  Siniarubarinde,  eines  guten  Ruthweines  mit  Zininiet.uif- 
gus>  n.  dgl..  der  Arnieawurzel ,  der  Uataniiia ,  des  (latechu  oder  des  Caniprrhe^ 
hidzes  in  Extract.  Der  Alaun  und  das  Opium  ist  dagegen  mit  grosser  Vursicbl 
zu  reichen.  .Vusserdem  dienen  schleimige  »der  zusannnenziehende  ülystierr.  im 
Ntilhf:ill  mit  Opium.  Man  habe  Acht,  dass  nicht  die  gereichten  kalten  und  sanreu 
(ietränke.  die  Ohstarten  n.  s.  w.  den  Durchfall  henorrufen.  Bei  gewöhnlichrrr-n 
leichteren  Durchfällen  (z.  li.  im  T\phus)  verordnet  man  vun  äusseren  Mitlehi  k\y 
stiere  \un  Amylnni  (dr.  j.) ,  in  dringenden  Fällen  mit  Zusatz  von  Landanuui  liiju. 
(gtt.xij. — wX  wanne  rmschläge  oder  öfters  gewechselte  gut  durchgewärmte  Tficbrr 
filier  den  ganzen  Unterleib ;  Einreibungen  in  denselben  \on  Kampherliniuient  mit 
Laudanuin ;  Reibungen  diT  Haut  mit  durchwärmtem  Flanell ;  innerlich  scbleinii^r 
(ji'lränkc,  Mixtura  gunnnosa.  Rniterniilcb.  Knnilsionen  aus  Oel  oder  Samen  lienMiH. 
oder  l)>ecacuanha  in  Anfgus<:.  Ausnahmsweise  .Nu\  nuniea,  essigsaures  Ülei  (gr. /}.) 
oder  schleimige  Klvstiere  mit  Silbersalpeter  (l  Gran  und  mehr  auf  drei  bis  vier 
ruzeu)  angcwcndia.  —  .Massige  Durchfälle  sind  nicht  zu  bekämpfen,  da  »ie  oft  vtr 
and^M'en  Zufällen  schützen :  bis  zur  Regeneration  der  Darmschieimhaut  sind  sie 
meist  unvermi>idlicli,  wenlen  aber  durch  leichte  Diülfehler.  be.sonder»  fodte  S}iei»en, 
snfi.rl  gesieijjy»rt  und  bedenklich. 

Von  der  St  uhlverstopfung  war  schon  die  Rede  §■  84,  Anm.   1. 
Aphthen.  S(  hwämmclien  fordern  öftere  Reinigung  des  Mundes   mit  friseheni  Wasser 

oder  mit  Aufgü«*en  von  Salvia,  Serpilluni,  Fenchel  u.  s.  w.,  denen  man  0.\)niel, 
Rijxenhonig,  Rorav,  Wein,  Myrrhenexiraet ,  auch  wohl  Rreosotwasser.  Salzsäure, 
Chlorkalk  n.  s.  w.  beifügen  kann.  Der  Krank*>  i^^t  selten  im  Stande,  selbst  sich  den 
Mund  auszuspülen ;  es  inuss  dieses  Geschäft  daher  oft  durcli  andere  Personen  mit 
Hülfe  \on  eii)^(>i;iuchlen  Leintüchern,  die  man  inn  den  Finger  schlingt,  oder  Char- 
piepinseln  gesrliehen. 
Bnurliauf-  Meleorismii.«  ist  bald  Lultansaniudnng  in  den  Därnien.  bald  im  Rauchfell;     i 

treibuug.    beide    durch    I*ercus»jion    zu    unterscheiden:    Letzterer   fast   stets   lebensgefährlirbe     • 
Folge  von  DanndurchlöihiTimg.   Kr.sleri'r  hingegen  entsteht  von  Flatulenz  oder  liUi- 
nnmg  dt>s  Dannes  oder  Entzündung:  uml  erfordert  in  ersterein  Falle  Einreihnngeu 
\on  Küimnelöl  u.  dgl.,   Khstiere   \on  Baldrian    oder  (^haniillen,   iiinerlich  Aufgüsse    \ 
von  Chamillen.  Baldrian,  Pl'eirenuünze,  Fenchel  u.  s.  w.  tmd  Vermeidimg  aller  blä-     \ 
henden  tienÜTise,   so  wie  des  allznreichlichen  Trinkens.     Bei  höheren  Graden  kann    ^ 
man  innerlicii  .Nux  voniica ,  äusserlicb  kalte  rmschläge  versuchen, 
laruverbal-  Anm.    7.      Harnverhaltung   kann  Folge  von    Betäubung,   Blasenlähnnuig, 

lung.  \on  Krampf  oder  Enizündung  der  Blase  seyn  (in  letzterem  Falle  bisweilen  von  Miss- 
brauch der  Vesicatore).  Sie  wirii  leicbt  übersehen,  besundi-rs  bei  gleichzeitig  vw- 
bandenem  Meleorismus,  und  kann  zu  den  gefährliihsten  Zusländen  Veranlassung 
geben.  Man  wende  demnach  dii'  nöthigen  Mittel,  besonders  erweichende  Umschläge 
und  Salben  auf  die  Sch(M>ssgegend  oder  Einreibungen  von  th'icbligem  Liniment  mit 
Opium  in  die  Blasen-  und  Nierengegend  an.  Innerlich  Emulsionen.  Hanftiuctur, 
Lycopodium  u.  s.  w.  —  In  dringenden  Fällen  wird  der  KathetiT  nothwendig.  — 
Man  \erge>se  nieunds.  bei  bewu-stb»sen  Kranken  die  Harnblasengegend  durch  Be- 
fühlen, Percussion  und  Schwappung  zu  untersuchen;  «iogar  wenn  wirklich  oder  an- 
geblich Urin  abgellos^en .  kami  die  Blase  ganz  \oll  seyn  (nwl  Urämie  entstehen, 
welclie  bei  Fiebernden  ganz  besonders  lebensgefährlich  ist. 
Aunicgcn.  A 11  m.  8.     Das  D  n  r  c  h  li  e  g  e  n ,  A  u  f  I  i  e  g  e  n  {Decubitus)  hat  oft  seine  L-rsacbe 

in  Unreiidichkeit  des  Körpers  oiicr  der  Wäs^-che,  in  schlichten  oder  .schlecht  gemach- 
ten Betten  mit  ungleichen  St<>llen  und  Fallen,  Krümchen  u.dgl.  Viel  hilft  zu  de^^seu 
Verhütung  das  Baden  und  Waschen,  die  Reinlichkeit  und  sorgfältige  Behandlung 
der  Bett-  und  Leibwäsche,  das  An<breiten  einer  zubereiteten  Reh-  oder  Hir.«chhaut, 
oder  eines  Wachstuches  in  das  Bett,  gefensterle  Sitzkissen  unter  das  Kreuzbein, 
die    Hooper'schen  Wasserkissen   aus   vulkanisirteni  Kautschuk,   Luftkis»en,   lockere 
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.M;ilr;il/iMi  n.  s.  u,  —     hu*    sirli    iwtlirntim    \\iu\    >rlnin'r/.f[iil»'ii    Sirllfii    .iin    Kri'ii/,  IJjjliandlunu' 
Hiiikrii    iiriil    Si.liiilt»Tl»l;ill    ui-nlrn    aiiluiijis    inil    fri>c-h(MU    \V;iss»'r    «mIit    mit    riinT  iler  Fiohor. 
Mixlnnifj    \«.>ii  Wiis-irr    iiml  \\'v\n    (odi-r   nraniilwciii,    TlMMlfirscIwiii    Si  Iiiisswiissit,  Aufliegen. 
t>-igwji>si.T  u.  «1^1. )  gi'wnsclirii ,    mit  ilitroiioiisrlirilu-lion  iuMupri,    >i)äl»T  jjrsrlu'ln'ii 
ilif  \Vn:»«'liiingi>ii  mit  MTdirmitrin  lUciw^Km'r :    scUnier   wird    iiinii  drr  Hlrisalli«»  Ih'- 
dtiiTrii.     Hr-nnlig  grwuidrm*  Sh-lliMi    rrfordrrii  ihre  iM'sondfrr  Bohaudimif; ;    lu'Sun- 
dfi>    sind    iiirr    d:is  ^MMU-^aiinr  Hli'i ,    diT  llidzcssig,    di*'  ('liiiiadci.uctc  aiiwriidbar. 
Zinvi>i]ni  iii'it/.l  das  CuliiMliuin,  zeitig  aiirgcstrirlirii. 

A II III.    \).     \}\t'  II  «•  r V ö  s  f  n  S y  in  p  l  •» iii  <' ,    hcsiiiidfis    die    v  r r  t  h i  s  t  i  s c  h  i-  ii    >'»m vüso 
(§.  Tb,    .Viiiii.  II.  S)    erturderii    id't   keiiu^   andere    Iteliaiidlung.    als    dass    man    ilen  Sympionie. 
Krankni  in  der  äiissersteii  Hiilie  lyid  iMuikellicit  erhäit,  jede  geisii<<L'  mler  .Sinnes- 
Anri'giing  vdii  ilim  entfernt  hält. 

Seh  laflnsigkei  t ,  Ko  |ifs(!  Iiiii  erz,  Fi  e  lier  ii  n  ru  h  <  ,  Angst  und  ähn- 
ln In*  Symptome  sind  bisweilen  Fidge  der  StuhlMTslnpfniig.  enies  sehirrhten  I-agers, 
ailziidiehter  Bedecknng,  iMner  zu  hohen  Temperatur,  oder  zu  wenig  geweeh'^ellen 
Luft  des  Ziniiners,  ndiT  mhi  (leinnthshewegniigi'U  des  Kranken,  (iespräelien  nml 
itesiichiMi.  lio»onder.s  zur  Zeit  der  Kxaterhatitin,  lieller  Iteleurhtung  n.  dgl.  Datier 
ilie  .Mihrilfe  obiger  ürsaehen,  lU'rnhignng  de<  lIirnli>lM>ii>  und  ans>erdem  die  sehon 
ermähnten  ts»jigwa«>ehungen,  Keiheii  di-r  Stirn  und  der  S«liläte  mit  kaltrm  Wasser 
iiiid  K^sig  oder  mit  Aethi'r.  Uieehen  an  letzlm-n  odi-r  Kinnehnien  einiger  Tropfen 
(li'sselhon  mit  Ziieker,  Hand-  und  Fn>sfi:iiliT,  Senfteige  auf  die  Fusssolilen  u.  dgl. 
Bei  Kindern  und  in  t\phö>en  Fiebern  ist  es  oft  am  .sichersleii,  Schnee-  oder  Kis- 
Idasi'n  aufzulegen.  Schmerzsliijeiide  und  srhiafmailieiide  .Nareolien  bei  diesen  S\ni- 
lilitiiieii  anzuwenden,  ist  bei  Fii'bern  oft  nnräthlieh  odi'r  verderblieh.  Wo  jedoeh 
di*r  Kranke  ^irh  diirih  I  nruhe.  Herumwerfen.  Sehlallosigkeit  n.  s.  w.  oiTenhar  auf- 
reibt und  die  ihm  zur  späteren  (ienesung  iiöthigen  Kräfte  vergenilet,  da  können 
•los  .\beinU  das  Moqihinni  (zu  Vi»  bis  Vi  Ijran)  oder  das  wässerige  Opiumexiraci 
(zn   '/i  bi>:  1   <iraii  pr.  d.)  als  nernhignngsmittel  gegeben  werden. 

Hei  |{i-tä(ibnng  und  s  t  u  pidn  ervti<ein  Znstand  (§.  78.  Anm.  n.  Sb.)  Snipor. 
ist  iMSoiiders  zn  fiirihten,  duss  INitient  durch  stete««  Heiabsinken  im  Hetle,  Zusain- 
iiienpres<ung  iii*s  Uruslkusteii<  nml  rnemplindliehkeit  geg(>n  den  Hiisienkitzel  in 
Lungenödem  oder  Hypostase  \i>rfa)le.  das  Aiishii<ten  vergebe  und  durch  Steckiliiss 
«Midige.  Man  las<e  ihn  dalier  dnrcii  mbu^le  Wärter  lleissig  emporziehen  und  mit 
ilt'in  IdickiMi  hoch  b'geii,  ermnlhige  ihn  zum  Husten  und  Au>\\erfen,  lasse  das 
Tagisliclit  in  das  Zimmer  falli'n,  und  bemühe  sieh  das  I)ewnsstse\n.  wenigstens  \oii 
Z''il    zn  Zeit,  zu  wecken. 

Hie  Kpispasticu  sind  liei  beiden  iila^^ieii  nenöser  Zufälle  nützlich  und  oft  Hautreize. 
iini'iitbehrli<-h,  aber  sie  %v«d|en  mit  Vorsicht  angewemlet  se\n,  weil  die  SlelliMi  b'ichl 
linindig  werden.  be<»onders  von  itlasenpHastem.  Man  kann  die«,  bei  Neigung  dazu, 
dadurch  vermeiden ,  dass  man  die  Sinapismeii  oder  Meerretiigpn.iSler  nur  wenig 
KöHie  bexMrken  lässl .  dann  abninnnt  und  ilie  Stelle  mit  scharfem  Weinessig  uder 
Kantharideiitinctiir  einreibt,  oder  man  reibt  blos  Seiifspiritns,  oder  Terpentinöl  auf 
'  diu  zu  n'iiheiide  Haiitstelle  ein.  Dei  Kopfwi>li  und  anderen  Kopfafl'ectiiuien  nützen 
Ableitiingi'ii  an  die  Küsse,  Wärm>teine  an  dieselben.  Finwickeinng  derselben  in  Wolle, 
auch  Mtdil  in  Lappen  mit  scharfem  Ks*<ig,  oder  Senfanlgns^  n.  ^.  w..  bisweilen 
trockene  Schröpiköpfe,  die  Sclirö))fpnmpe  n.  ilgl. 

Hie  excit  i  r  e  n  iliMi  und  .Nervenmittel,  welche  früher  \iel  zu  allgemein,  Ncrviua. 
gU'ichsani  als  Specilica.  gegi>n  die  nenö>en  Fiebersunptome  angeviendet  wurden, 
«iiid  mir  inil  be<onderer  Herück^icbtigiing  der  Individualität  de«  Kranken  und  des 
St.idinin>  iler  Krankheit  anzuwenden.  Sie  können  passen  bei  nr.sprüiiglieh  iienösen, 
M'hwärhliclien,  hysterisrhen,  entnervten  Individuen,  mier  wu  de[iriinirende  Vrsaeheii 
(als  Krieg<-  und  HnngorMioth,  Itelageriingen,  Hedrncknngen)  vnransgingen,  oder  durch 
Säfllrierln>t  oiler  längere  Hauer  de^  Fiebers  oll'enbar  Klntiniingel  (mil  Nunnengerüii- 
«clien  n.  !t.  w.)  eintritt.  Am  bewälirlesten  ^iml  wolil,  zur  Aufrerhthaltnng  iler  Kräne 
und  drs  HIntlebeiis,  ausser  besser  nährender  Kost  (Fleischbrühen,  Ki,  Milch  n. s.w.) 
die  fdlen  Weine  in  sparsamer  H«)sis  und  die  Chinarinde.  Ipecaciianha,  Haldrian, 
Chaiiiille,  Clienopodinni  anibru>ioides,  Angelica,  Serpi'iitaria,  Arnica,  Kainphor,  .Mo- 
»'lins  AeHter  und  Naphlhen,  («alnins,  .Nelkenwnrzel  u.  >.  w. ,  mögen  manchmal  bei 
iienösirn  Individuen  in  Anwendung  kounnen.  Hie  Amiiionininpräparate,  Liquor  cornn 
crrvi    üuccinatus,   Liquor  auniiunii  pyruoleosi,   Liq.  aiiini.  uuisatus   oder  aetUccvvx^ 
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Boliniidliing  ii.  s.  \v..  sinti  zw;ir  ^Mitc  llirnwc^r  kiiiitti.!!  und  Diiiplinrotira.  aber  hei  droUender  Itiut- 
der  Fieber,  zcrsi-lzung  iiuiiicr  iK-donklicb.     Dassriltc  gilt  wuhl  vim  dem,  bei  bedenlendt'ut  Dar 

nii*drrlii>^'('ii  des  Ilirii-  und  HüektMinuirklelMMi«  geriiliiiiU-n  Phusplior. 
lauIijrrZu-  A  n  in.   10,     Hei  d<»n  sogenannten  faii  liefen  Symptomen  (§-78,  Aniii.  n.  7) 

(iillu.  tritt  die  HrJiandlnnK  ^^'^  S(-or)uit><.  liezielientlirh  d«T  Pynniie  (9.  d.)  ein.  Anfang 
^ielit  ni;ui  liier  I*  t'l  a  n  z  e  n  s  ä  u  r  e  lu  Itesonders  Ciimnensaft,  E$sigliniiin;^dea,  Frucht- 
säi'te,  aurh  wnlil  TaiiiarindenabkorlinnKeii,  spüler  die  M  i  n  eraN  äuren.  Mau  wäUi 
die  liier  vor/iiglieli  krallige  Seliwefelsäure,  besonders  in  der  F«»nn  d«.»s  Ilaller^itcbeD 
S;uier«i.  nder  die  \erdi'iniite  Salzsäure,  welebe  lieblicher  i.«t  und  weniger  Uiehi 
Diirclirälle  niaelii ;  seltener  ilie  IMmsphur-  oder  Saipelera^iire.  Man  giebl  die^eibeo 
reiehlieii  \erdrnint,  in  sclileiinigi'ii  Deeocten  odi'^  aruniatiscben  Aufgüssen  der  Vale- 
riana, iler  Serpentaria,  de«;  CuIuuh,  der  Angelira  n.  dgi. 

Das  t'. hl wr Wasser  wirkt  erregendi-r,  \erwaiidelt  sich  jedoch  mit  sclileiinicen. 
sii>sen  und  anderen  Zusät/eii  durch  Licht  und  Wärme  leicht  in  Salzsäure.  ¥a  «irJ 
mit  4 — 8  Theilen  verdünnt  iiinerlieli,  und  äusserlicb  als  Waschung,  Verband  u.i>.w. 
angewendet. 

Der  A I  a  ii  n  macht  »iicli  nur  bei  grosaer  .Neigung  zu  atoniüclien  RlutRüsien 
oder  niirchrällen  noiliwendig.  Man  ^ii-bt  ihn  zu  einigen  Grünen  in  Pulverfunn  »ibi' 
in  einfacher  Aulb'ismig  mit  dem  Zusätze  eines  Syrupes. 

ViMi  gerbsitifligrn  A  dslri  n  gen  tien  benutzt  man  die  Chinarinde  virzu^ 
lieh  bei  kleinem  weirheiu  IMiIm*,  grns>er  Hinfälligkeit  und  reinem  putriden  Zu«tandc; 
vorsielitig  miiss  man  sie  geben  iiei  .>iarkem  Delir.  gelblichen  Augen,  (ttark  belegter 
Zunge,  Sieleorisnuis  und  turgescirenden  Sordes.  Man  verbindet  sie  oft  mit  deu 
Mineralsäureii,  Naphthen,  arouiatischen  IHngen  u.  s.  w.  Man  verschreibt  hier  gern 
die  Binde  selbst  in  aufgesehlo.ssenen  Formen  (Aufgu<s.  Absud,  Extnict,  nicbl  aber 
als  INil\er,  da  dies  von  solchen  Kranken  schwer  \erdaul  wird),  weniger  die  Alka- 
bi'ide.  (langräiiöse  Stellen  verlangen  sie  ainii  än<«serlich.  In  der  Regel  passl  sie  etwas 
später  als  die  Säuren  und  wird  dann  bis  in  die  Ueconvalescenzperiode  fortgegelifo. 

Aus  den  N  e  rvenm  i  t  lein  wendet  man  bei  fauligen  Zufallen  beiionders  den 
Kamp  her  an:  bei  kleinem,  weichem,  schwachem,  frequenteni  Pul:?,  grossem  Verfall 
der  Kräfte,  stillen  Delirien,  klebriger,  welker  und  schlechter  Haut.  Er  ninss  mit 
einiger  Vorsicht  (gr.  j — iij.,  in  iMilverfnrm  (»der  in  schleimiger  Losung  oder  al« 
KamplieressJK)  gegeben  werden,  und  die  beobachtete  Wirkung  entscheidet,  ob  man 
forlfalireii  und  die  Do>is  steigern  kann.  Von  den  übrigen  excitirenden  Heilinitlelo 
passen  Weine,  besomlers  rolhe  Ofener  und  Burgunder  oder  ein  älterer  kräftiger 
Hheinwein,  iiuler  gleichen  Lm>tändeu  wie  der  Kampher:  man  beobachtet  dabei. 
ob  tler  Kranke  Verlangen  nach  Wein  äu>sert.  und  giebt  denselben  rein  oder  mit 
Wa»jser  verdünnt,  esslöflelMeise.  —  Der  Zusatz  von  Aether  und  \on  geistigen 
Mitteln  (bestmders  Spiritus  uiiri  dulci<<)  zu  den  Medicamenten,  der  Gebrauch  des. 
r.almns,  der  Angelica  und  Seiiientaria  geschieht  unter  ähnlichen  Umstanden.  Bei 
anhaltendem  stillem  Delir,  Sopor.  grosser  Schwäche  und  Uncinpllndlichkeit  des  Kran- 
ken, stark  belegler  Zunge  und  doch  dabei  natürlichem  Pulse  und  Harn  und  man- 
gelnden Hautkrisen,  oder  wo  man  ßliitanstretungen  in  inneren  Organen  verniotbety 
dienen  Aufgüsse  der  Flures  arnicac  zuweilen  mit  Nutzen. 

§.  86. 
Gencsungs-  Dje  Behandlung  der  Ueconvalcsccnz  der  Fieber  oder  die 
penocie.  Naciibeliandliing  derselben  hat  tlieils  die  im  Gefass-  und  Nen-en- 
systeine  seihst  ziirurkhleihenden  Folgen  zu  liehen  (z.  B.  Gongestioneo, 
Anämie,  Emplindlirhkeit  u.  s.  w.),  tlieils  die  von  der  Gniiidkrankheit 
ausgegangenen  oder  diese  seihst  fortsetzenden  Uebei  zu  bpjiandeh 
(z.B.  Hepatisation  der  Lungen,  Leherahscess) ,  Iheils  solche  Feh- 
ler zu  liehen,  welche  im  Verlaufe  des  Fiebers  durch  das  Herein- 
ziehen einzelner  Organe  in  den  Kreis  der  Krankheit  und  dorcb 
Complication  entstanden  sind  (z.B.  Gastricismus,  Hautwassersncht). 
Die  fieberhaften  Krankheiten  sind  sehr  zu  Ruckfallen  geneigt,  und 
dieser   Umstand  fordert  in  der  Nachbehandlung   eine   fortgesetzte 
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strcnj^c  Aufmcrksanikoit  auf  die  sdiiulliclion  Einflfisso,  wrldie  Fiehcr';'»»^'««!'«' 
erzeugen  können,  und  ein  sorgirdtig  geleitetes  (lewolmen  an  dic^'^"7"?f* 
frfilierc  Kost  und  Lebensweise,  so  wie  an  die  frulieren  Arbeiten. 
Mail  lasse  den  Kranken  erst  nur  auf  halbe  oder  ganze  Stunden,  ein- 
oder  zweimal  täglich,  sein  Bett  verlassen.  Von  den  Fleischbrühen 
gehe  man  allm«llig  zu  den  weicheren  weissen  Fleischarten  über 
(Kalbsthymus,  Taube,  Huhn,  Kalb),  dann  zu  den  weichen  rothen, 
wie  Rebhuhn,  Reh,  Hase,  Schojjs  u.  s.  f.  —  Von  den  ßrausewas- 
seni  zu  Bier,  Wasser  mit  Wein  u.  s.  w.  Die  Herstellung  der  Kräfte, 
die  nach  irgend  bedeutenden  Fieben)  immer  sehr  gesunken  sind, 
bedarf  zwar  keineswegs  immer  wirklicher  Arzneien,  am  wenigsten 
immer  Stärkungsmittel  (bittere  Mittel,  WVine,  China,  seltener 
Eisen),  aber  wohl  einer  genauen  Berücksichtigung  von  Seiten  des 
Arztes  hinsichtlich  der  Kost,  der  Bewegungen  und  fdinlicher  Üinge. 
In  den  meisten  Fällen  sind  Bewegung  in  freier  Luft  und  der  Ge- 
brauch  einlacher,  lauer,  später  kühler  (doch  nicht  zu  lang  fortge- 
setzter) Bäder  die  wichtigsten  Hülfsmittel. 

Arini.  Din  Ri'pnitliM'tion  liegt  nach  $ciiuoreri'n  KiflierkrarikliciliMi  sdir  lianii'- 
der.  Oft  fnlloii  dio  Wiitiro.  aus  oiii'r  i*<  Iritt  ullgenieine  Absrluippiing  «Irr  Haut  iinil 
rill  niialng(>r  [Vocpss  auf  dni  S(-lil(*iinli:iutrMi  i'iu.  DulM*r  bleitil  d«'r  krankt'  ii«»rli 
lange  ^i'liuarii.  für  Krkaitungpii,  Vrnlniiuiigsiittürungi'n  und  andere  Krankheiti^nrsaclten 
hi^sunders  disponirt,  nnd  isl  dalier  strenge  zu  hüten.  Milde  Nalirnng,  hisweileu  sogar 
Milrhruren.  laue  Biiilrr  nnd  der  (venu<*s  freier  (iarten-  odor  LandUift  und  der  Sonne  sind 
ilanii  die  besten  restanrironden  Mittel.  ftisweiliMi  können  selbst  Thermalbäder  (Tepjitz 
II.  dgl..  ib>rji  nur  lauere  <Juelleii),  warme  Sandbäder,  oder  späterhin  der  (ietiraueh  eines 
Stahlwas>ier<  iiiitzen.  Von  dem  hastigen  riebrauch«*  der  bitteren  Toniea,  der  C.iiina-  und 
Stahlweine,  seiir  kräftiger  kost  n.  s.  w.  ist  nicht  allemal  Stärkung  zu  erwarten,  und 
di«  indixidupllen  Verhältnisse  sind  in  dieser  Hiniiicht  wohl  zu  er\\ägpn.  Sie  passen 
aiu  ersten  bei  Personen,  welche  schon  vorher  durch  Arnmth,  schlechte  Kust  und 
WidiniiU)!  u.  dgl.  blutanu  waren.  Manchmal  passen  äussere  Mitte],  z.  R.  üpiriluöse 
Wa-schnugen  und  Fiiireibungt>n  (vun  Kran/.brannt\^eiii.  kräul(■r<piritu^.  Spir.  roris- 
iiiarini  oder  serpilli,  Mixiura  oleo>o-balsamica ,  l'ngucntum  neniiium,  (H.  cajepul) 
in  das  geschwächte  Rückgrat  und  in  gelähmte  Glieder.  Rei  starkem  Ausfallen  der 
Haare  ätiierischölige  Chinapomaden  (nach  Refindcu  mit  etwas»  Kanthoridentinctur) 
lugleich  mit  «"ifterem  Scheeren  des  Knpfes. 


Th.  .SyrfcM/irim.  idij.  cirrn  iiiorkos  aciitü» 
•■  meihodiis  curandi  ridiref.  Lond.,  i(iG6.  4. 

Johm  IltLrhanC*  Abhandhing  von  Fiebern. 
A.  d.  Engl.  (I.oaduu,  IIUO.)  Francf.,  1TA6. 

Jo.  Uapt.  llHneriMsr.  Kahilfeldt  Anloiinng 
lur  Kcnnuiixa  nnd  Heilung  der  Fieber.  2  Rde. 
Ans  dem  Laiehi.  Marburg,  1783,  $5.  S. 

/ofl.  QiiiinN ,  de  curandis  lebribuN  et  in- 
lUmnaliouibu».  Vienn.,  1T8(».  8.  —  Ras- 
•dke  deuiHch  von  /.  Zadig  de  Mrtza.  Copen- 
tagSB,  t77A.  77.   S. 

Max.Sioil,  nphorismi  de  cognoicendis  et 
carandia  febribns.  Viudob.«  llfle.  8^  ibid. 
liSl.  8.  (Reulsch  von  Jm,  EtfcrtL  Wien, 
1787.  8.) 

lo».  Eyrrt'l,  comment.  in  M.  Slollii  apho- 
riKmoa  de  frthribUM.  VITomi.  Vienn.,  MSS — 
98.  Deutich.  STIile.  Ebcnd.  1789—91.8. 


Wiih.  GniHi,  Reobacliiungen  iihcr  die  Na-   Literatur 
tur  und  Ueihiug  der  Fieber.    Aus  dem  Rngl.  der  Fieber, 
(von  Chr.  E.  Kapp.)  2  Tide.   2.  Ansg.  Leipz., 
1791.   s. 

Chr.  CiU.  Selli',  rudimeniii  pyrelulogiae 
niethodicae.  Edit.  IH.  lierol. ,  17S!t.  S. 
Reuisch  vnn  l/ojj/'.  SmUg..  1791.   8. 

J.  Chr.  Reit,  Aber  ErlicimtniNN  u.  Cur  der 
Fieber.  Hülle,  1797^1815.   5  Bde.   8. 

Cm  f.  Ckr.  Üfich ,  vom  Fieber  und  doüNen 
Rehaodlung.  Rerlin,  1800.  b.  —  Dastielbü 
iDleinisoh  von  AorfreH/rr.  Carhrubc,  Xf^O'l, 
8. —  DcsKfH  KrklAning  der  allgemeinen  Fie* 
berlehre.  2  Ude.  Rerl.,  180.S.  180K.  N. 

Jo.  VttIfHl,  ah  Nililt*ubraHdf  insiimiioneii 
jiracUc.  med.  pjreiologiam  conipleeientes. 
(loniinuavil  elc.  lUius  Fr»nr.  ah  HUdenhrand. 
4  Tom.  Vienn..  1817 — 93.  8. 

Cph.  WUh.  nufeluMd,  Handbuch  der  llelU 
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Literatur  künde  der  Fieber  und  Knliiindungeii.    Auü 
dur  Fieber,  dem  System  der  praki.  Heilkunde  besuuders 
ubgedrm-kt.  Jona,  1  bis.   *>. 

II.  A.  L.  .s>i//d.  über  die  Esseniialitfit 
der  Fieber.  Rin  pathol.  Versucb.  (jutlingcii, 
1S2:«.   s. 

J.  liuiiitlnuti ,  traitä  clinique  tl  experi- 
UHMitul  des  lU'vres  dite^  eästentielles.  Pari:}, 
lS2ti.   s. 

('.  //.  Itnumyüi'tHrr,  über  die  Natur  u.  lie- 
bandl.  d.  Fiebür.  Fraukr..  \bi1.  2  Hde.  8. 

Jim.  Joh.  A'mu/:,  sy^leinali^che  EiuUieiluug 
der  Fieliur,  al^  Lrittaden  lur  Diagnustik  der- 
»vlbirii  am  Krankeubelii;,  labellarisch  lUsam- 
mcuffeott'IIt.  Salzburg,  IS 2 7.  Toi. 

F.A.  Ci.  Ilcrntit,  die  Fieberlehre  nach  dem 
jetzigen  Stanilpiinkte  der  luedie.  Errabrung, 
zum  (iebraurbe  liir|>rakti>ehe  Aerzte.  Leipz., 
lh2U.   2  IMe.   N. 

h/iiii:  Und.  Itisrhoff.  (inuidnAtzu  zur  Er- 
ktMiiituios  und  liebandlun^r  dfr  Firber  und 
Euizundungeu.   2.  Aufl.  Widu,  l^:tO.   s. 

(riii7.  Hutl.  Wt'Urntrfbcr ,  .Synopsis  noüo* 
logiea  l'i'brium  et  phli'gmasianim  juxia  Swe- 
diaiiri  luimxifr  dispo:iita.   (*rag,  1S30.   b. 


P.  fr.  Boiit»eau,  pTrilologie  phjAiologiqurt 
ou  Iraite  des  llevrai  con^iderües  üans  re^prii 
de  la  nouvellc  doctrine  m^Jicale.  4  eJn. 
Pari».  1S31.  8. 

/.  T.  .V.  BlrtHiltH,  nouvelle  pyretograpfaic. 
Paris  1S3S.  S. 

('.  Atlilio  Mcnieucci ,  piretologia  o  bj* 
uuule  delle  febbri  elc.  Lucca,  184V.  8. 

F.  Cw.  Gcromini ,  delP  uniano  rcbbriciiare. 
Milano.  1841.  8. 

(r.  7oinm(t«iii»,  della  inflammazione  e  feb- 
bro  cuntinua.  Pisa,  lb41.  8.  (2  Thie.) 

Dnridnon  anANnHium,  essayi  on  iheMUr- 
ces  und  niode  of  aeiion  of  fever.  PbibMlei- 
pbia,  1842.  8. 

Just.  Hadiu*,  febres  ex  murborum  ounrra 
eri.se  eliniinandas  Di»»,  med.  lJps..läl3.». 

CitUHb.  MHtfHa.  della  Tekbre.  Trututo  eri* 
lico.  Padova,  IS 44.  8. 

II.  Ilridenhtiyiif  da»  Fieber  on  sieb  uti 
das  typbn«e  Fieber  u. ».  w.    Berlin,  1845.  i. 

A.  f>e//ffi'/i,  delall^vre.  Paris,  1847.  ä. 

('.  t'w.Th.  lliite.  Beitrag  zur  Physiologie 
des  Fiebers.  Göiting..  1848.   8. 


VIERTER  ARSCÜMTT. 


PcgrilTdcr 
I)v.skra»ie 


und 
Kachexie. 


Dyskrasien  and  Kachexien. 

§.  S7. 

Ovskrasien  oder  Mischuiigsl'ehlcr  iionnt  man  alle  Ab- 
weicliungriMi  von  der  normalen  Mischung  (Krasis)  im  Organismus, 
welche  die  Grenze  der  physiologischen  (durch  Alter,  Lebensweise 
n.  s.  w.  bedingten)  Schwankungen  so  sehr  übersteigen,  dass  sie 
wesenlliche  Stürinigen  der  Gesundheit  herheiluhren  und  daher  als 
Krankheiten  oder  Krankheilselemente  angesehen  werden  mfisseiL 
Als  Träger  der  Dyskrasjen  hat  man  von  jeher  die  flüssigen  Theile, 
besonders  das  Blut  betrachtet,  da  sie,  thcils  Bildungsmaterial  la- 
ffihrcnd,  theils  Verbrauchtes  wieder  aufnehmend,  alle  Theile  durch- 
dringen und*  so  der  allgemeine  Mitteljmnkt  des  Stoffwedisels  sind. 
Daher  gebraucht  man  den  Ausdruck  Säfte  fehl  er  (KakochynMU) 
oder  ßlutf'ehlcr  (Haematopathiae)  als  gleichbedeutend  mit  dem 
der  Dyskrasien  oder  pathologischen  Krasen.  Man  mufls 
jedoch  zugeben,  dass  es  ebenso  auch  Miscliungsfehler  der  festen 
Theile  und  der  Secrctionstoffe  giebt,  und  dass  sie  nicht  immer  all- 
gemein verbreitet,  sondern  auch  ebenso  örtlich  auftreten  können. 

Eine  Dyskrasie  kann  acut  oder  chronisch  verlaufen  (die 
meisten  treten  in  beiden  Arten  auf),  und  kann  bei  leidlichem  Ge- 
sammlaussehen bestehen.    Kachexie  (xcnc^  ^'f<g,  malu$  corporii 


iilv».  Cels.)  nennt  man  eine  langwierige   allgemeine  Krankheit,  ■ib^><i<iw 

wenn  sie  die  Ernälining  nml  Sällemischiing  so  well  unlergraben"'"''""" * 
bat,  dass  dies  sicli  in  der  gesamruteD  Süsseren  t^rschcinung  des  "  "  "^ 
Kranken  durch  VcrächUchlerung  der  Haut  nml  der  Körperhalliing, 
dni'ch  i'in  sdilechtes,  Weidies.  fahles,  missrarbiges,  Tcrrallenes  Aus- 
sehen lllabitus,  llexis)  zu  erkenneii  giclil.  Dasselbe  bezeichnen 
wohl  di<!  ilciilsdien  WArler  Sucht  und  Sicchthuin. 

f.  SS. 
Man   muss  sich   diese  Dyskrasien   und  Kachexien   nicht  als 
«infachc   und  glGicbhleibende  chemische  Miscbungsahwei-''' 
cbungen  vnrslellcn,  sondern  sie  als  lebendige  Hergänge  aul- 
Tssscn:  ali>  Ausdruck  eines  gestüi-ten  Neu-,  Um- und  Rückbildungs- 
Processes  im  Organismus,   im  Säfleleben  einerseits,   in  den  Uaar- 

Seffiss-  und  Ernährungsthätigkeiten  andererseits.  Selbst  da,  wo  uns 
i«  Cbemie  und  Mikroskopie  nachweist,  dass  bestimmte  Almortiil- 
Ulen  der  Mischung  oder  Mengurig  (z.  B.  das  Ueberwiegen  oder  Man- 
g«li]  «Ines  einzfhien  Biiilbeslandtheils,  die  Verunreinigunu[  des  Itlules 
mit  ABswiirfstüffcn,  wie  Galle,  HarnslolT,  oder  mil  Tremden  Beslaiid- 
Üieilen,  z.  B.  gilttgen  Metallen,  Krebs-  und  Eiterzellen)  den  Aus-  J 
gangspunkt  einer  solchen  Krase  bilden ,  oder  auf  deren  HOhe  srrln  ^ 
Terlinden  (z.  I).  FnserstolTmangel  beim  Typhus),  selbst  da  linden  wir  ■. 
wahrend  des  übrigen  Verlaufs  bedeutende  Abweichungen.  Bio  bis-  ' 
berigcn  ßlutanalyscn  linben  gezeigt,  dass  bei  den  meisten  (acuteji 
wio  chronischen)  Dyakrasien,  in  Arirang  oll  eine  ganz  andere  Blut- 
beschalTenheit  (z,  li.  Eindickung  oder  Fibrinöse)  besieht,  als  zu 
"^  "  llebrigens  lebrl  uns  ein  Blick  ins  Leben,  dass  der  Organis- 
äbnliche  Schwankungen  dnr  Blutmiscbiing  im  normalen  Zu- 
bSuIig  ohne  Krankbeil  wieder  autigleidtl.  Das  dauernde  üe- 
Tieler  Djskrasien,  ihr  eigen Llmmlidjer  Verlauf  und  die  Vor-  - 
bei  der  spunUnen  oder  küosUidien  Heilung  lehren  uns.  dass 
.niemals  blus  eine  einfache,  chemische.,  gleichsam  anorganische, 
inngSTerbesseiimg  (wie  die  Neulrnlisalion  eines  scbädlidien 
i,  die  Ausleerung  einer  Maleria  peccaitt.  die  Einfnhning  eines 
iden  BlulbestandLheiles,  die  Abstumpfung  einer  .Schärfe  u.dgl.) 
lilungsohject  vorliegt.  Viele  der  gangbarsten  L)>skrasieii  (z.  B. 
ihilitische,  exantlicma  tische,  lyphfise.  leprSs«)  sind  sogar  über- 
noch  nidil  chemisch  erblulert,  und  sind  uns  nur  durdi  diis 
oder  jintkologiscb-anatomisdie  Studium  der  festen  Gebilde 
^Arjiers  und  der  bei  ihnen  im  Haargeläss-  und  Lvmphsystnm 
^^  '*ich  gebenden  lebendigen  Processe  und  ihrer  Produde  (ilor 
j(29Uthi'inili(^ben  Ablagerungen  und  ihrer  Metamorphosen)  bekannt. 
Die  ji.iclistcn  ITrsacben  der  Dyskrasien  sind  dumgemäss 
-biidriKi'  An  und  lassen  sich  auf  folgende  Ilaupidassen  zu> 
lührcn. 

In  viden  Füllen  sind  normale  lIcAlandtheile  der  Bildungs- 
llztireichlidi  oder  alhusparsam  vorhanden.  Solche  Bestand- 
sind   die  Blut-   und  l,)nipbkürpcrchen,  der  Fascrsttilf  (oder 
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wr^cn  <ipr  der  ihn  im  gorinneiHlrn  Hliilc  erzeugende  Uostaiultiieil),  der  Eiweiss- 
i)y.krji>i.n.  j-j^^j]-^  Kfisesloll',  Wflsscr,  FeJle,  Salze  ii.  s.  w.     Hierher  •;eliüren  die 

Kaserstoll'dyskrasie,  Veiiusitäl,  Fetlsuchl  ii.  s.  w.,  und  die  Depaupe- 

rationen.  wie  HhiUninuth,  Hhaciiilis,  Wassm'suclil. 

2.  In  anderen  Fällen  sind  Answurfstdire  im  Bhile  angehäuft, 
welche  dasseiiie  in  gesundem  Zustande  nur  in  sehr  geringer  Menge 
rntlifdl,  da  es  dii'srllien  Sdt'url  in  b«*stiinmten  Anssdieidungsorganen 
alizusetzen  oder  zu  Aussclieidungstoll'ün  zu  verarheileii  pllegt.  Solche 
StdlFe  sind  (üalle.  Ilarnstotr,  Ilarusäure,  Oxalsäure,  Kohlensäure  u. s.w. 
Ihnrli  Zurnckliallung  oder  Hesorplion  dieser  StofTe  entstehen  Blutrer- 
derhnisse,  welche  den  Vergiftungen  ähidich  anUreten  und  welche 
V  e  r  li  a  1 1  u  n  g  s d  y  s  k  r a  s  i  e  n  genannt  werden  können.  (Gelbsucht, 
Urämie,    («icht,   Rheumatismus  u.  s.  w.) 

3.  In  anderen  Fällen  ist  das  Blut  durch  noch  fremdartigere, 
aus  z<'rsi>(zten  Blnthrslandllieilen  entstehende  Stoffe  verunreinigt 
oder  angesteckt.  lUt'se  stammen  hald  aus  dem  Innern  des  Körpers 
(Pyämie).  hald  von  anderen,  lebenden  oder  lodten  (leschöpfen  (Sec- 
tionsgifle,  Hut/gift.  (Ihanker^iil  u.  s.  w.).  Sie  bestehen  oft  in  ge- 
schmolzen<Mi,  wiederaufgesauglen  oder  sonst  in  die  (jefassliohteu 
gelangten  Krankheilsproducten  (Vergiltung  des  Blutes  durch  Eiter, 
Jauche,  Krebsniaterie).  Vielleicht  ist  hier  bisweilen  eine  den  Gähruags- 
l>rocessen  ähniiclie  Vervielfältigung  und  Verbreitung  des  krankniacheu- 
den  Stoffes  im  Blute  anzunehmen.  IMese  (Hasse  der  Dyskrasien  kann  man 
als  V  i  r  u  1  e  n  t  e  oder  C  o  n  t  a  m  i  n  a  t  i  o  n  en  bezeichnen.  Ihnen  scldies- 
sen  sich  die  weitverbreiteten,  den  grosseren  Thcil  der  Erdbevi'dke- 
rung  decimirenden  Volkskrankheiten:  Typhus,  Tuberkulose,  Krebs 
und  Aussatz  an,  liei  denen  das  Wesentliche  in  der  Production  eines 
in  Bezug  auf  Mischung,  Zellbildung  und  Sitz  eigenthinnlichen  Krank- 
heitsproductes  besteht,  während  ilber  die  Blutmischung  selbst,  so- 
wie Übel*  die  Ansleckimgslahigkeit,  noch  Zweifel  bestehen. 

4.  In  anderen  Fällen  aber  (den  eigentlichen  Vergiftungen) 
stammen  die  fremdartigen  Stoffe  von  aussen,  wie  bei  der  Arsenik-, 
Blei-,  Branntwein-Dyskrasie. 

Kntreriiio  A  n  m.  1 .    hie  <>  ii  ( fr  r  n  t  o  n  U  r  .<  :\  c  )i  v  n  i\vv  n\>kra*ticii  ini'i.<tst'n  Oliigcin  zufolge 

Ursnchoii.  bnclist  iiiaiiiMclifacli  »«(\\ii.  Man  fiiidrt  sio  las!  in  allen  AlisehniUen  «1er  Aetiu|i>gie. 
naiiptqnellen  tier  Dyskrasien  siini  einerseits  (lii>  StolTaurnaiune  in  Ui'zug  auf  Menge, 
.Mangel  oder  VeraelileeJiternnK  der  normalen  l.elx'nshediirrnisse  (I^uft ,  Speise  oai 
Trank)  und  in  Hezii)!  auf  8cliiid)ieh<>  Stufte  ((Uuitafsien,  Girte),  audererseiu  £e 
SlolTau'iseiieidung  in  Ui-zn^  anf  üherinä.^igm  ViTln^^t  eines  oder  melirerer  DIaN 
iie^tandllieUe.  sowie  ant'  (jilenlniekung  oder  Sliirung  normaler  KxeretiMnen.  Daher 
kann  Alles«  was  die  normalen  I'pm  es^e  im  Uant-  nnd  Sridi>inibauts>stemi\  «urziig»^ 
weise  in  den  I^ungfii,  ilen  Interh-ihsrn-gaiien  und  Uarnwerkzengen,  s^tori,  zu  Dys- 
krasien Aida»  K*'t>i'ii<  iii>d  in  dii'M-n  Ilin^ieiiten  konnnen  datier  aueli  äussere  lÄv- 
sikalisclie  tintliisse,  wie  Wärme  nnd  Kälte.  FeiieJilipkeil,  Lnt'llieäeliaffenheü,  tcUrcbte 
Wolinungen,  l.ielitniangel  n.  ä.  w.«  hier  in  Helraciit. 

Andi>rer>ieits  er/eUKt  der  Organisnms  in  sieii.    Iiri  gestörten  Verrirbtimgon  sei- 
nes .Nerven-  und  Mnskelsyslcnis,    elieufalls  unzweifelbalt  MisehnngskraiiLheiteti :   »u 
entsteht  z.  it.  von  Armulb,  Kummer  und  tiend  eine  Cachi:ria  lauperum,  von  Zorii 
nnd  Leidens«  liaD  (jelhsucht,  von  Kummer  und  liram  Krebs  oder  Scliwindsurbt,  vnn  j 
vernaeblussigter  Muskelühung  Blcicb^urlit  (Mier  Srorl>ut,  \on  L'cberanstrengung  uiler^ 


FBKBAfillin   Vyo    EACUEXIE-t. 

bliUtmclIUDH    D.  «.  t 

irr  t-*r«ii  TIipÜp  als  iliolüglspbr  Monii 

l„„.  .,„r,l,.,ri'ui>  iitiil  nri.!Jclif   ..d. 

■:r.isi«ii  .«(er  gi^ni  dir' 
iiLid  inilcrlniiniuutäi  «i 

jiti  il'f  :i[>d<'ri'ii  u.  a.  tt.     Bulünnilr  Ltlii-nslilln'  )i:il>i  n   «1 ~  ni^i'  \r'i -<  lii'ilriii' 

BIMniliitbiinii  unJ  «inil  ifibra  zu  t*fr9cliipdPD«n  Kru-m  di-.j iii  ,ii~  :iiii<rrc, 

Anm.  2.     Ofl  rutxickcJr  «Irh  clni'  Ifplmtir  .■■,- I.i.  :.  u~  >',,i,m'  uihIi.-- 

r*Bv<(i  wllut  »der  dartli  auiinr  Einfl&as«  (i.fl:  III(]mi-jjjijiIi  n.i.  Ii  T.filii.s  niicliSj- 
pbiA*).  Oft  tcJicint  dai  pruair«  Uebcl  eu  ti'iii  <<  i  1 1  j^  ii  r .  m  -ui,  uber  ma 
to  AlUligennig  dpi  KnuiLliMUprudurlcs  an  <tip  Aiil,i;:i'  j'ir  1  iniifiiL,^  und  Alrilge- 


nng  mriirerpr  dcrglpichnti  StufTi!  :m  Orgnni^i 


Funclionelle  Zeicliett  Ik-runi  iliuiU  die  Störungen  ilusrui 
aytuemn,   tlit-il«  ilie  der  Eriiäliruii£ii  -  und  Ali5aiiiJcruiigs|>]'o- 


.' 


ii>m  Cb.iiikcr;  gW  nlicr  auch  tun  hn-li--,  Julj^ikr  l.  l't.'uiMc,  llnii 
1.  «k  «.,  aacb  u-nhl  voD  den  rii^umallfchen  Scliwiiliii  iiml  Culiikii"!!.»,  siignr  tnn 
rim  rinTadiPO  run-nluaigvu  eniiAndnnpiproducIru.)  —  (J(t  oudlkh  uiucrlit  die  D;!- 
Im^  ganx  primüT,  buoadcn  durrli  miaiinnllscbr  »drr  ci>nl«|iüM  lofrclion; 
ahr  (»ndc  in  dii"*»-!)  Fällen  scheint  das  yülligr  Drbenlebcii  d«  Krankhcil  die  An- 
lage dun  niPKleiii  Ilt  iTtrliüpfrn. 

§.  8f*. 

Die  Sy iiijiLuuii!  der  D)»lti'iisieii  siml  llieils  Jjri'cl<-,  Uiüil^  ii]-s> 
directe.  ün  lässt  eine  gen.iiic  Ürilersuflmn);  des  Itliiles.  der  Exsudate 
oder  Seereliunslotr«  eine  Itegcl  widrigkeil  io  pfaysiknlisciier ,  cliemi- 
sdier  oder  mikroskopischer  Hiiisichl  erkennen.  In  anderen  Fällen 
müssen  wir  die  Dyskrasie  aus  der  Wirkung  schliessen,  weldie  die 
drculirendon  inler  nusgeschiedenen  Sälte  auf  die  Fuiielionen  der 
festen  Tbeile  ausüben,  oder  wir  belraclilen  den  Ernälirungs-  und 
KrjinczusUiiiü  im  Allgemeinen,  den  gesaninilen  llutiilus  des  Patien- 
Un  aU  Maassslab  Für  die  Art  der  St&nmg. 

1.    Pliysikalisclic    Kenitieiclieu    tiei   IMifuiig    der  Sätle  i< 

*KOwohl  nU  der  Se-  und  Excrela  und  dei'  Kraithheit6|>roducte  sind: 
Dicklirissigkdt  (Spiisitudo) ,  Düiiullussijjieit  (TeHw'las),  O^nnnung. 
färbe,  Wärmfcnjwciläl,  gpecilistJies  Gewidil  u.  s.  w.  Cbemisclie 
Kennjteicben  liererl,  süsser  Genicli  und  Cctsdmiack,  besonders 
die  Analyse,  wdelie  sieh  gegenwärtig  nielit  mehr  «uf  die  cntferiKeii 
B«fltandlbeile  allein  befiehl,  sondern  besonders  die  Existenz  und 
Monge  de»  Fasersloirs,  Eiweisscs ,  Dlutrolhes,  der  Fette  und  Satze, 
billiger  Harn-  und  GalleiislotTe  und  Diaiidier  l'rcmdeii  SlnlTe  Teelzu- 
•tellen  vermag,  jedeuralls  aber  die  widitigste  Clas&e  von  Ucstand- 
lb«ilen,  nüralidi  diu  Producte  des  Stütrvorbraudis  (Miiugcrstoire]  bis 
ifl^  nur  unvollkommen  ei'kennen  Idsst,  —  Ihr  dient  die  mikro- 
«kopix-be  und  mikroskojiiscli-cbemiscbe  I'inriiug  der  ge- 
forcnlen  Itbilbestandtbeile  (der  rotbcii  und  weissen  Itlulkörpcrcben), 
nod  der  Kranktieilbprodocle,  und  ibrer  versdiiedenen  K&rndicn- 
uud  Zullenliildiingen   iu  Bezug  aul'  Zulil   und  Gestalt,    beigemen^tä 

4CBw«b8lninimcr .  Salze,   E|)itelieu,  Giibrungs|iilze ,  InHisorien,  Mil- 
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i»y«krn^i.Mi.4»^»ss(».  AuI'  (üc  ]) 0 T i ))1h> Ti scil c II  NftTvcn  Wirken  die  kranken 
^"i'sr  ^''^^*'  ''*^^*'  ^^'*^  frenidi*  Il«?ize  (hesondcrs  auf  die  Haargefassnervclion) 
piome."  «MitzfindiMid,  dali(»r  der  Name  Srliärfeii  (Acnmoniae),  bald  des  nor- 
malen Heizvcrmngens  entbehrend  (Vappiditas).  Auf  die  Nerven- 
CtMitra,  besonders  das  Hirn,  ebenfalls  bald  reizend,  bald  läbmend, 
oder  dieses  nach  jenem.  (Diese  Einwirkung  eines  abnormen  Blutes 
auf  das  (kTebruspinalsystem  bezeichnet  der  aus  der  Arzneimittel- 
lehre stanmiende  Ausdruck:  narkotisch.)  So  bewirken  gewisse 
Dyskrasien  Krämpfe,  Lfdunungen,  Delirien,  Schmerzen  und  Anästhe- 
sien, bald  allgemeinere,  bald  auf  einzelne  iNervengebiete  liesobränkte 
(z.  U.  lileikolik). 

Die  Gewebe  und  Ilaargefässprocesse  sehen  wir  durcb 
ortliche  oder  allj^^emeine  SaHefehler  mannichfach  gestört:  Imbibitio- 
nen, lullltrationen,  Macerationen ,  Erweichungen  und  ErscblafTungen 
(besonders  der  Muskelfiisern),  oder  Verhärtimgen  und  x\ustrockuuu- 
gen,  Verlarbuiigen  und  EnHarbungen,  Ablagerungen,  Neubildungen. 
Wucherungen  und  Alterorganisationen  weisen  besonders  dann  auf 
Säftefehler  hin,  wenn  sie  ziemlich  allgemein  verbreitet  über  den 
Körper  aultreten,  mehrere  Organe  oder  Systeme  gleicbförmig  er- 
greifen (z.  l\.  Hleichheil  oder  HIaularbung  die  Haut  und  die  Scbleim- 
häute  zugleich  u.  s.  w.). 

Die  Se-  und  E x er etions- Organe  spiegeln  die  Dyskra.^ie 
wieder,  indem  sie  seihst  erkranken  (in  Entzündung,  Eiterung,  An- 
schwellung u.  dgl.  übergehen)  oder  von  der  Norm  abweichende  Se- 
crete  liefern.  Vor  Allem  trilTt  dies  die  Haut  mit  ihren  Drüsen  so 
häulig,  dass  eine  schlechte  Hautfarbe  und  ungesunde  Haut  fast 
gleichbedeutend  mit  Dyskrasie  geworden  ist,  und  dass  die  Exan- 
theme (d.  h.  Huullilüthen)  seihst  ihren  Namen  daher  erhielten.  — 
Ebenso  häulig,  jedoch  der  täglichen  Beobachtung  mehr  entrückt, 
leiden  die  Schleimhäute  mit  ihren  Drüsen,  Epitelien  u.  s.  w. 
und  geben  durch  Verlarbung,  Flecken,  Pusteln,  Granulationen,  Ka- 
tarrhe, Schleimflüsse  u.  s.  w.  ihre  dvskratische  AfTection  kund. 
Bisweilen  leiden  die  iMuskeln  (z.  B.  Herzatrophie  bei  Krebs^,  die 
Knochen  (bei  Syphilis,  Bhachitis),  die  Gelenke  u.  s.  w.  in  specili- 
8cher  Weise  mit.  —  Das  Lymphgefässsystem  und  die  Blut- 
drüsen (Milz  und  Leber  besonders)  werden  von  den  Dyskrasien 
auf  eine  oft.  ganz  cluirakteristische  Weise  ergriflen  und  in  Anschwel- 
lungen, Infiltrationen,  Verhärtungen  oder  Verödimgen  u.  s.  w.  ver- 
setzt, welche  die  Diagnose  mit  begründen  helfen,  (z.  B.  Fetticber» 
Speckleber,  Milztumor.) 

niagnose.  An  in.  I.     Dir  Diagn«jsc   einer   D>skriisii>   ist  oO  schwimm  tu  stelleu. 

IM<>  (]li<'uii<^  läs«r  un<  dalMM  ort  ganz  im  Stich.  .Man  hat  hier  theils  dii*  (>ntfrrnira 
Lisaclii-n  lind  dio  Art  odor  IhinvT  iliriT  Kiiiwiikung  mit  dem  ganzen  Gange  der 
Krankbeil  zu  vi-rgleielien,  \v«diei  man  bald  eine  allgemeiner  wirkende  l'rsaeh«  (i.  B. 
Miasma,  VergiRmig)  aullindel,  hald  ein  inspriinKÜcli  örtlielii's  Leiden  durch  Vennil- 
Iflnng  eini-ji  aul'^augenden  Systi-nis  (Lyniidigelässe ,  Venen)  allgemein  werden  sieht. 
.Man  a«hli'  daranf,  oh  gleiih/eitig  mehrere  Organe  uder  Gewehe  (hesonders  «idlrhe, 
welrhe  Aehnliehkeit  in  Han  oder  Verriehtung  hesiizen)  von  demselben  l'ebcl  befal- 
len werden  (z.  B.  Haut  und  .Schleimhäute  zugleich  hei  Pocken,  Tvphuüs).     Man  vor- 
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^Irii'lil  «laln'i  ilir  Ani-riiniirii  iliT  \rrNiliinlrM«'ii  (Mjk'.'iin'  'nIii  S\-l«'iii<'  (z.  II.  «lic  Diai:nos« 
Haiitaiissrhln^'f  nml  S<-Iili>iiiiliunilri(irii ,  (H>]i>iik-  und  Hrr/an'iM-tiinwii),  oh  si«?  iintiT  ücrliy»kra- 
»icli  in  nczng  :ml'  Form,  Vrrhiur  und  kraiiklii'il^pnxlui-h'  nur  r('iM>r<'iri<«tiniruung  "iun. 
zt'ifüMi.  «.»li  das  lj*"s.'nnintlH'rmden  in  glriclirörinigrin  (fau(.'i>  uiil  di«'si'n  «IrllirlnMi  Pro- 
cofi<eit  zu  -  Oller  al*ninnnl  und  oh  iMidlirli  die  (■(■^auiinlznlil  dii'<4T  KrsrlicjnunpMi 
uiibt  dinvli  Hrkrankun^;  eines  anderen  ebenfalls  allKenieiner  verhrei(eteii  Systems 
(z.  B.  des  Ner\ens\>tems)  li'icbler  erklärt  werde.  (Beispiele  ^iehi  di«*  Lnh-rsiliei- 
duuK  der  Ulienmalinmen  \*ni  den  eenlral  bedingten  Neuralgien,  lies  auf  erliiiJUer 
Eiiipfiiidlirlikrit  odi-r  Verlti.«!  der  Kpitelien  herulienden  Sejuner/«'-«  mui  dem  ans 
Schärf«'  il»'r  Serrela  lirnorKelienden  u.  d^l.  m.)  —  Man  liea<-iitei  eiidlielu  das*  pe- 
wiAire  i)\skra^>ien  mit  Vnrlielie  in  Liestinunte  (Organe  odi>r  Organllieile  iiire  I*rodnctA 
abpelzen  (z.H.  Tuiierkel  in  die  Lungenspitzen.  Kreiis  in  die  Leiter).  od<-r  l)i'<limnile  Or- 
|{nne  ei^'enlhl(mliell  verändern  (Fettlelier  bei  Tuberkulose);  bin^'eprn  andere  Organe 
fasi  immer  im-iden  ;  dass  ^ewi>se  Kraben  andere  I)\skra^ien  ^'anz  a  u  »«Mhl  i«'s -»en 
(z.  R.  Bluu<uelit,  krebs  und  Typhus  seblies<en  die  friselie  Tuberkflbildun^  aus),  da- 
gegen zu  anderen  frmsse  V  er  wnn  dt  sebaf  (  haben  (z.  lt.  Ma-^ern  und  Tuberkel, 
SjpbilJA  und  Scorbut).  Aiieh  die  äusseren  Kinl1ii>»ie  diiMii'u  der  l)iaf;u<>se,  da 
iiianehe  diTselbeu  {|!e>\i!^se  lUskrasieii  stel<  bepiin*itijL'<'n  itder  /n  An>«brii«-lien  \eraD- 
lassen  (z.  B.  Tafelfreuden  ilii^  Venosilät.  Kiseiipraparatr  ilie  S>pliili<.  Kutbebrungen 
die  Bbilarmulli);  andere  hingegen  dieselbe  beseitigen  «»der  mildern  (z.B.  gute  kust 
Uie  Anämie). 

Aiim.  2.  Die  arnlen  krasen  oder  D\skrasien  (re(i*n  gi'wöhnlieii  mit 
Fii>lier  auf.  urbbe^i  gern  Hirn-  und  Bnckenmarkss\mplonie.  !ies(inder<  typhoider 
An  {*.  §.  TS,  Anm.  n.  Sc.)  in  Neineni  (iefolge  hat.  Dies  gilt  nirht  bbis  vi»n  den 
Sogenannten  aeuten  Kxanthemen,  deren  K  r  u  |)  t  i  v  f  i  e  b  e  r  später  besrhrielien  werden, 
sondern  aueli  P\ämie,  Tvphus,  krebs.  Tuberkeln,  Seorbut.  ('.holämie,  Urämie,  Fi- 
lirin<*se  u.  s.  w.  treten  aeut  nnti*r  .^ymptiunen  auf.  weleiie  sieh  nur  durch  Kin- 
wirkung  eine<  krankhaft  gi'mischten  BIute>  auf  ilas  liehirn.  nirht  durch  Hellexaetion 
lies  .Neneiisyslems  erklären  lassen,  und  narh  welchen  die  S«'cli»»n  auch  keine  ma- 
teriolle  Veränderung  der  llirnmas«««'  nachweist. 

§.  90. 

Der  Vorlauf  der  Dynkrasien  ist,  wie  crwälint,  ijaUl  acut,  hald  verlauf. 
chroiiiscli ;  die  meislru  komuicn  in  beiden  Fonucu  vor.  lUc  chro- 
jiisclien  Dyskrasien  zeigen  oft  einen  periodischen  (aussetzenden  oder 
nacliiassendcn)  Typus,  indem  sie  sich  von  Zeil  zu  Zeil  (bahl  von 
selbst,  bald  (hncii  äussere  Kinnri.^^sc  und  Diätfehlcr)  vcrscidimmern 
oder  auch  anfallsweiso,  namentlich  durch  acute  oder  subacule  Nach- 
schübe des  ihnen  eigenen  Krankheilsproductes,  sicli  bemerkiich 
machen  (der  gewöhnlichste  Verlauf  der  Tiü)erkuIose,  und  anderer). 

Die  Ausgänge  in  spontane  Genesung  sind  mehr  den  acuten  Folgen. 
ab  den  chronischen*  Dyskrasien  eigen ;  letztere  weichen  oft  nur 
einem  die  ganze  Persönlichkeit  des  Kranken  umändernden  therapeu- 
tischen oder  diätetischen  Eingriffe  (Veränderung  der  Lebensweise, 
des  KUma,  Altersepochen,  Hungercuren,  allerirende  Medicamenle). 
Die  Sclbslbeilung  erfolgt  bald  durch  Wiederherstellung  der  ursprüng- 
lich erkrankten  Organe  (z.  H.  der  Nieren  bei  Urämie),  bald  dadurch, 
dass  die  Säfteniischung  selbst  sich  durch  die  Ausscheidungen  (Ex- 
sudate, Sdiwi'iss,  Harn  u.  s.  w.)  abändert  (Erschöpfung  der  Krase), 
worauf  dann  die  normale  Krase  nnn)itlelbar,  oder  nacli  einer  secun- 
därcu  Verarmung  des  Blutes,  wieder  eintritt.  Häufig  wandeln  die 
D}-skrasien  sich  in  andere  Dyskrasien  um.  01t  machen  sie  ein  einzel- 
nes Organ  oder  System  zum  Herde  einer  Localkrankheit  (Loca- 
Usation  der  Dyskrasic),   welclie  gcni  chronisch  wird  und  durch 
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Folgen  der  Entartung  der  Krnnklioitsproiliicte  oder  wiederholte  Nacliscliulic  den 
Drskrasicn.  Qj,g.,„jj;n^j,v;  immer  melir  zerrfillel.  Dalier  endigen  die  Mehrzahl 
derselben,  dafern  sie  sich  seihst  überlassen  hleiheu  und  die  ursäch- 
lichen Kinflilsse  fortdauern,  in  allgemeine  Bhitarmulh,  Wassersucht 
oder  Abzehrung,  und  tüdten  durch  diese  Ausgange  oder  durch  da- 
zwischenlaulende  Hemmungen  einzelner  Organe  (z.  B.  Lungenüber- 
füllung.  Hirnblutung,  Harmdurchlucherung). 

Prognose.  Die  Proguose  ist  in  der  Begel  ungünstig,  ausser  da,  wo  die 

Möglichkeit  der  Heilung  in  der  Fortentwickelung  des  Korpers  (wie 
bei  Bleichsucht  junger  Madeheu),  oder  in  diT  Absetzung  der  Krank- 
heilsiuoducte  (Typhus,  Blattern  u.  s.  w.),  oder  in  Beseitigung  äus- 
serer ursächlicher  Momente  (wie  beim  Seescorbiil),  oder  in  der 
Tilgung  des  Korischritts  einer  anfangs  nur  ortlichen  Dyskrasie  (wie 
bei  Syj)hilis)  gegeben  ist.  Doch  bleiben  auch  hier  häufiger  Nach- 
krankheiten zurück,  als  man  es  sich  im  Vertrauen  auf  einige  spe- 
cilischc  Heilmethoden  einzugestehen  pllegt. 

A  n  III.  Dil'  s  |i  LT  i  t  i-^  r  li  (.' n  F.  n  t /.  li  lul  uii},;  fii  (§.  30)  ^iiitl  in  der  RrH 
Folßi'ii  all  süMiH' i  nrr  Miscliuii^'iri'lili'r,  iruloni  «l.is  ItUit  dnrcli  iiii><(>  /u  rntziinJ- 
lidicii  Stiirkiiiifs'iMi  und  Aus<rh\\it^niii.'rn  (dfri  sugiMianiitiMi  Lnrnli  sn  r  i  unc  ii )  go* 
iivigl  wird:  un«l  /.war  huM  iili(Than|)l,  hald  niclir  nur  in  Ri'/n^  auf  einzi'lne  Or^saiiA 
üiier  llaarKi'fassiH'fzi'  (z.  H.  Kili'nlj^kra^it'  für  ilir  Lniij:en  niid  Milz  ii.  >.\\'.).  Allein 
in  uiuli>i'<*n  Fnllni  isl  iiii>  «iiHM-iiisrhr  F.ntzüiiiliiii^  |ii'iinarr  Fulgi'  rim-s  üiifgrnnm- 
iiitMH'n  freniilcn  Stuflfi's  ("««»  ln-i  dr-ii  SiMri4in«(\%nnilni,  «li'iii  priniäron  Chniiker,  J^n 
Ilrrcliwoinsh'iii-Pu'.h'ln),  imIit  fs  kann  sith  ürllirli  diinU  slnikt-nih»  Säric,  vcrliiillfue 
An^>cli('iihing(M)  n.  «i>;l.  ein«'  Säfti'vonlt'rhiii><  und  s|MTilisclie  Eiilzünduiig  bild^a 
(z.  I).  Im'i  rnrcinliiliki'it  der  Ilaul.  in  ilon  ArsitlnMi  riniT  vuriröson  Vnic):  in  IicidfO 
Fallen  wird  die  Uynkra^if  <|»äti*r  h'irlit  a]lp«Mrn'iri.  (S.  u.  §,  88,  Aniii.  2.)  —  Di*rV«»r- 
lanf  di>r  si)0(.iliscli('n  Kiil/ündnriviMi  isl  Vdii  drii  rrinrn  Knlziindungt^ii  (§.  30)  g^ 
wtdinlirh  tlifiU  liiri^irlillirli  d«'r  Syni|)toni«>  (/.  I^  des  Srlinirrzf*«,  der  FurbtlO^ 
d(T  (ieschwnlst,  der  allgi'nH>iiii;u  Zulällf),  der  Zi'itdancr  und  des  (langcs  snlbsl  W- 
scbiodi'n,  thoils  alirr  und  iianKMillirb  ancb  binsichlliob  drr  Ausgang**,  indem  die 
sprriliscbt'U  Kntzündiinfion  «'igi'iitbünilirhr  KrnnkbcitsprndiutP  nblngerii .  welche  gv 
nirlil  odiT  nur  un\ollkiinini(Mi  organi>sirl  werden,  zum  Zerflie-^i^en  und  Ausarlen  ge- 
neigt sind  und  daher  gern  weitere  eig<*ntbiiinlirhe  N  a  c  li  k  rn  nk  li  eit  en  und  Zer- 
störungen d«'r  «Jeurlie  zur  F»»lge  haben. 

§.  91. 

Behandlung.  Die  Behandlung  der  dyskratischen  Krankheiten  wird  am 
besten  bei  den  einzelnen  Arten  erörtert.  Im  Allgemeinen  hat  sie 
gleichförmig  im  Auge  zu  behalten:  1.  die  Förderung  der  Ausschei- 
dungen, 2.  die  Begelung  der  Circulation,  3.  die  directe  Verbesse- 
rung und  Neubildung  der  Blutmasse,  und  4.  die  Krältigung  des 
Gesamnitorganismus;  sie  darf  in  keiner  dieser  IlinsiclUen  emsdüg 
werden.  Vor  Allem  ist  oft  eine  Abänderung  der  gesammten  Le- 
bensweise des  Patienten  zu  ei*zielen;  sedann  sind  stets  die  Organe 
des  Stoffwechsels:  Haut,  Lunge,  Darmkanal,  Nieren  (durch  Bäder, 
Landlun,  ausgewählte  Kost  u.  s.  w.)  zu  cultiviren,  die  Muskel-  und 
Nerventhätigkeit  aber  nach  Umständen  bald  zu  ilben,  bald  mehr  su 
schonen.  Arzneimittel  und  Bruimencuren  sind  nicht  im  Uebermaass 
und  ohne  Ordnung,  im  Glauben  an  specifisclie  Wunderkräfle,  zu 
verordnen,  sondern  nur  nach  vernünftiger  Erwägung  und  physiolo- 
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glsdien  xVnzeigon,    dann    aber   inclhodiscli    und   ausdauernd   anzu- 
wenden. 
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Faserstoffdyskrasien. 

§.  92. 

Fascrstoii-  Der  Faserstoß'geliall  und  die  Gmnniin^'  des  Blutes  zeigen  in 
f**™"^^"  gesundem  und  krankem  Zustande,  insbesondere  auch  nacli  der  Art, 
imAUgcrm.  ^^.j^  das  j^criunendc  Blut  behandelt  wurde,  mannichfadie  Schwan- 
kungen, deren  Betrachtung  wir  der  theoretischen  Mcdicin  überlas- 
sen müssen.  Hiervon  abgesehen,  steht  es  l'ür  die  klinische  Medi- 
rin  fest,  dass  sehr  haußg  hi  Krankheiten  die  (icrinnbarkeit  des 
Blutes  oder  dessen  Neigung  zu  FascrstofTausscheidungen  auf  eine 
Art  und  Weise  gesteigert  ist,  welche  ihrer  Folgen  wegen  die  Auf- 
merksamkeit des  Arztes  bedeutend  auf  sich  ziehen  niuss. 

Ein  solches,  wirkliches  oder  relatives,  Faserstoff- 
übe rmaass  im  Blute,  welches  man  als  faserst  offige  (fibrinöse) 
Dyskrasic  (Fibrinosis^  Hi/pertnosis)  bezeichnen  kann,  findet  sich 
nicht  blos  bei  der  sofort  zu  betraditenden  phlogistischen  Krase, 
sondern  ausserdem  auch,  wenn  auch  oft  nur  kurze  Zeit  lang,  in' 
Beginn  mehrerer  fieberhafter  und  sogar  dironischer  Krankheiten 
(z.  B.  des  Typhus,  der  Pyaraien,  des  Scorbut,  der  Krebsübel).  Die 
den  Ablagerungsprocessen  auf  der  inneren  Gefasshaut  des  Herzedi 
(besonders  der  Klappen)  und  deriVrterien  (s.  §.  OG,  Anm.  1.  §.  54)  muÜH 
maasslich  zu  Grunde  liegende  Blutkrankheit  kann  man  vielleicht  ab 
eine  chronische  Fibrinöse  betrachten.  Li  anderen  chronisden 
Krankheiten,  besonders  bei  der  chronischen  Tuberkulose,  geht  die 
Neigimg,  faserstoffige  Ausscheidungen  im  Blute  zu  bilden  und  ans 
demselben  (als  Exsudate)  abzusetzen,  mit  einem  verarmten  und  wie-  . 
scrigen  Zustande  des  Blutes  Hand  in  Hand  und  steht  daher  8dKm 
viel  ferner  von  der,  für  den  klinischen  Standpunct  wiclitigen  fasei^ 
stofligen  BlutbcschafTenheit  (Bluteindickung  mit  FaserstoflVeiclithum). 

Arten.  An  in.    Bei  Reurthoilung  des  BUitc8  in  sulchiMi  Fallrn  kommt  «s  dahrr,  auuer 

der  cbemischon  .\naIyso,  welche  (gut  au«gc>rührl)  allerdings  am  entscheidendsten  iitf 
aber  dem  l'niktiker  gewöhnlich  unzugänglich  bleiben  i^ird.  hauptsächlich  darauf  an» 
die  Faserstoffmenge  aus  den  physikalischen  Eigen  sc  liarien   des  Blutea  abzusdiitzcD. 


Man  iiDlrrxcbeidr  t 
.cbMÜung. 


<  Bi-kuffr 


.   UlUlgr, 


1, 


i'iiilft.  (1.  li.  rliu-u  iliThcn  Icilrn  l)tiitkui:li«ii  ( ii 
id  wenig  Uliilwasifr  lir!  «vincr  Unriünung  ivteuitündct  Blot 
(S**«!!»  tiitgulahilii ,  SfüHnda  teagutmi  Bhhsiilk*  i.  fitrintta)  findet  sick  limli 
^V  bri  iW  im  IiilgiMidrn  J.  ra  hrlrarhlrndm  plilogJ«tiKheii  Km«,  h«  dm  Phlvfr- 
luxiM  («<  $.  30).  V..II  iiii'«ar  liilciisiläl  der  Geriimuiif  UDlcrKlioide  man  alwr 
mU  die  Scliiiclligki-a  düi  l>rinii<-iif ,  hi'IcIii-  grude  liei  rascralulTiirui«!!  und  äunsl 
Jrpanprrinen  fthiMncri  nm  l-rteilMmlalon  lorkunnnL  Dnnn  ohsr  «ind  dir  ßprinnscl 
bNCT,  mflrln-,  iprdrHc-4ilinr  udir  iriniKisrnil. 

S.    Fa»rr*ti>niii9avbf  iduu|i  in  Furin  dur  EnviL{!tin|  ciuer  SpccklinDt^ 

&iMi«  iR/tnnnalofia  i.  fhtopilüiai  auf  dein  Adoriusblul« .  od^r  pi)l)|iiMiühiilicljer 
rinnsrl  Um  Blutungen  |i.  B.  in  der  Nvae,  in  den  Bniocbirn)  und  inni'i liiilJi 
Ar' G^nbfihlni  (SüRrjtifi  fol^faini,  tprrkbualigM  »der  tatcrbSiitifps  Blml  lindH 
'«Ml  bti  raitiilndrichitn  und  nichl  rnnfindlirbfR  Knnkheiie»,  wnin  dir  IlluikuiTii^r- 
dun  ZrH  btlmi,  xicli  in  dem  PlfXDia  lu  Boden  tu  simktn,  che  An  FosL-rsitilT  ge- 
limiL  In  fU'snuden  körpi^rn  und  hei  rtiarn  Eauiindiiogen  Ul  der  uuegescliledene 
fsstrslufl  (die  ü>  lilr  äi-evkUnut)  fesl.  tibe,  elwss  klebrig,  gelMIcliHeist,  houl- 
■bnDch  grschickli'l  und  vrrHhr;  er  liebl  «leb- in  der  Luft  kriiltig  iiixuinieD  {»o 
dM*  drr  Blurku<-l»-ii  «üMi  <>l„'ti  Bi'fcrtiinirUe  ftsnihr  icind   und    Irrsfel   ilem  iclmei- 


gcj  Blu». 


,  trabe,   mjiiIUk'I",   ^ [i<l>   <mI.i    -[   IUI 

'iferrbeii  üi-ioilicii  nn.i   \a\n,\i  >lrji,  Iiei  et 

n  Zerr»IJeii   ttauvel.     (fla/iilaiuty'«   c: 

:i*'i  Pwiidollkrin.) 
f  Tulierkuiiise  Isl  diT  3u«g»i'biedi<iie  FnnerMnlT  unCaiiga  nii<bi'  ealtertanig  Tiibsrki^ 


Tuupügtr  und  ickini'ljieiidcr 


«.  93. 

pDie  im  eneerun  Siniif  sügonaiinle  faaerslofrjgi-  mtür  Piil-  f 

idliche  Blutiniscliiiii^  (Enlzrinduiigskrase,  Crash  fhlogittim" 

^Hrinotica  ».  fibrinös".  Spism'luilo  sanjpiiuü  ififlammatorfti)  bc- 

t  der  Uauptsaflir  iiacli  in  L^ebermaass  einus  au^geliiltlplim  Faser- 

>  bei  vftrringerit^r  oder  nonnaler  Wassermenge.    Ein  soldies 

bt  dichllAssiB ,  mehr  rothbraun  als  st^bwSrzlicb  geHirbt .   wird 

t  Lud  rtiüier  unti  l>il<lM  eine   dt^rlif  Geriiitiunt; .   ilie  oR  sdir 

D  in  Weg«  kummi,  dnbf.r  Si^nkiing  iler  Itlutkfirperciiei)  und  ßil- 

iiKr  richten  fipückliaal  (g.92,  Aiim.  n.2)  iiir  l'olge  bat.  Oahei  sind 

(ewfbe  und  AI>jtoiidi!nin([snar)ieii  trocken  und   (krt),   diu  Mus- 

rqlh  cnlur  rolhhrauri  gelärbt  und  l'cul.  —    Diese  Ululmisrhung 

Latdi  als  Dr^fleilimg   oder  l'rfiache  der  mdstL-n  bi^deuduiiicren 

Jptril  Fipher  verbundenen   Entzündungen,   der    Phlegmaitii'n 

■f&ttUMhtne  der  eigeiithdiMi  Tiehirn-   niul  It&chKnmnrksenlzan- 

',  onneidUch  bei  denen  der  i;rosaen  Gelenke   (Bortciu  (ii-lenk- 

MÜsmus).  de«  Henens,  drc  Lungen,  der  serß»<en  lliinle.  aber 

thn  Rautrusen,   Wundfiebern  und  anderen  ieiclilereti  EntxQn- 
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iMiiogi?iii  Grade' und  der  Steigerung  der  enlzundliclicii  Slase  zu,  ändert  sich 
s(heKin»e.j^»^jyj.|j  |,^.j  |äi|u;er(T  Uiuier  von  selbst,  indem  erst  die  Blulköqier- 
ciien.  dnnn  die  übrigen  festen  Hestandtheilc  seiteuer  werden,  wäh- 
rend andererseits  der  Faserstofl*  durch  die  entzündlichen  Aus- 
scliwitzuni^'en  erscliöplt  wird,  deren  Schmelzung  endlich  das  Blut 
mit  Kiler-  (»der  Mausersloflcn  schwängert. 
Kiiiziiiui-  Im  Lehen  äussert  sich  diese  Ulutmischimg  durch  die,  als  Eul- 

iilIic^Fjc  züiKJtintisrieher,  entzündliches  Fieber  (Febris  inflammato- 
ria  s.  phleymonosa,  Spiocha  vera  oder  Synochus)  bekannten  Er- 
syini.ioiii'>.  scheinun<:en.  Dieses  Fieber  beginnt  öfters  mit  einem  massigen 
Froste,  auf  welchen  dann  das  IIau])ts\ini>tom,  nämlich  eine  anhal- 
tende, brennende  Hitze  {Calor  ardens,  (■luhhitze)  folgt,  welche  voa 
dem  Kranken  s(»wohl  als  von  dem  Arzte  (mittels  der  aufgelegten 
Hand)  bemerkt  wird,  und  von  der  unangenehm  stechenden  oder 
beisscnden  Hitze  (Calor  mordiw)  wohl  unterschieden  werden  kann. 
Dabi^i  ist  das  lh)argelasssystt>m  mit  rothem  Blut  erfüllt,  geröthetes 
Gesicht,  lebhall  ^'erothete,  glänzende,  bisweilen  (namentlich  durcli 
Licbteindmck)  schmerzende  Augen,  auch  wohl  Kopfschmerz;  rotlie 
und  turgescirende ,  aber  gespannte  uiul  trockene  Haut.  Etwanige 
Hautausschlage  zeigen  eine  hohe,  intensive  HOthung.  Die  Lippen, 
die  Muiul-  und  Nasenhöhle  trocken,  die  S{)eichelabsonderung  ge- 
ring, der  Hurst  gross,  die  Zunge  hochrolh,  weiss  belegt  und  an 
den  Itändern  feuclil.  Esslust  mangelt,  die  Stuhlausleerung  ist  trag, 
der  Stuhl  hart  und  sparsau) ;  der  Harn  ist  gesättigt  roth,  llammeud, 
sauer  reagirend,  ohne  Trübung  und  wird  nur  in  geringer  Menge, 
bisweilen  selbst  mit  Sdnnerz.  gelassen.  Der  Puls  massig  frequent, 
mehr  oder  weniger  vull,  gross,  stark  und  härtlich  (selten  unter- 
drückt, scheinbar  weich  und  klein);  der  Athem  beschleunigt  und 
heiss.  J^abei  Congestionen  nach  verschiedenen  Organen:  nach  dem 
Kopfe,  mit  Klojifen  der  Karotiden.  Schwindel,  Kopfschmerz,  leich- 
ten Zuckungen  imd  erethistischem  Delir,  um'ubigem,  durch  Aufliali- 
ren  imd  IMiantasien  gesturtem  Schlaf.  Seltener  sind  die  Nerven- 
sunj)tome  bedeutender,  tyjihusartig ,  und  schwinden  dann  gewöhn- 
lich nach  geschehenen  Ablagerungen. 
viiiaiii.  Der    Verlauf   des    entzündlichen   Fiebers    dauert   nur   wenig 

Tage  (3 — 7,  höchstens  14).  iNacbdem  durch  die  Ausschwitzungcfti 
oder  andere  Umstände  (Darben,  Blutverluste,  Wassertriuken  u.  s.  w.)' 
das  Blut  dünnllüssiger  und  stoüärmer  geworden  (Detibrinaüon),  tre- 
ten im  günstigen  Fall  die  ehedem  sogenannten  kritischen  Erschei- 
nungen ein.  Der  Durst  lässt  etwcis  nach,  die  Mundhöhle  wird  fcQch- 
ter;  die  Haut  wird  weicher,  aufgelockerter,  weniger  brennend  und 
hedeckt  sich  mit  warmen,  allgemeinen,  erleichternden  Scbweissen; 
der  Puls  verliert  allniälig  seine  Frequenz  und  die  Härte  und  Schnel- 
ligkeit des  Anschlages;  der  Stuhl  erfolgt  öfter  und  ist  weicher,  der 
Harn  wird  reichlicher,  blässer  und  zeigt,  gehörig  abgekühlt,  die  so- 
genannten kritischen  Wölkchen  und  Bodensätze  (vgl.  §.  79,  Anm.  1)» 
Blutilüsse,  besonders  aus  der  Nase,  dem  Aflei',  der  Scheide,  treten 
hisweilen  sdion  zeitig  oder  später  mit  Erleichterung  ein. 


mm^mmm 


Im  ungriD§lig<'n  Falk  knnn  der  Toi)  im  Eiitzäiirlitngslii^bpr  durch  A<nR<>ii«« 
Blnlgcriiiiiiiiig  iiin<>rhitlb  dei'  GpOissslümme  (liesoiidcrs  der  Liingen-J'"'^|['""'' 
«r(erie)   oder  durch  eine  Art   von  narkotisclißr  Lrihmniii;  dor  Ner-'™*"     ** 
venccnlra  crrolgt^n  (was  jpdofh  selten  geschieht) ;  oder  die  enliünd- 
4iche  Krase    wandelt    sich    in    die    pyämixcLe   udi>r   wässerige   um. 
Uebrigcns  hdn[;eii  <Iie  Naulilu-iinklieilcn  oder  tfidtlidjen  Aiisgilnge  von 
den  skb  hildfiiden  unlieben  EiitEÜnduns;»-  oder  A  iil;i  gern  ngtipro  cos - 
seu    (z.  B.   an  dtn  Herzklnppen)    ah    und  sind   hesondiTs   bct   den 
«roup&seii  FnniK'ii  häuli^er  und  gclälirücbcr. 

Die  Anlüge  zu  entziindlicben  Fieberu  (und  zu  reinen  oder  erou-  lvedoIk 

fifiscn  Entieümlungen)  isl  besonders  d^m  jugendlirlten  und  ini'inn- 
ichen  Aller,  den  robusten  itud  aiteriellcn  Constilntionen.  den  kränig 
«tllDiendeu  und  reiehlicli  genährten  Individuen  eigen.  Sie  herrscht 
liesonders  biiiili^  li<-i  $lreiigcr  Killle,  grosser  Tniikfidii'Ü,  umußBt- 
lidi  bei  iinhHll>-nd>.'n  Nord-  und  Ostwinden,  oft  wiegt  sie  (als  Ge- 
nius -cpid.  inlliinuuiitui'ius)  .labrelnng  vor  und  fehlt  diinn  wieder 
Jahrelang,  in  Folge  unbekaniiler  e|>i-  oder  endemischer  EiuOfisse. 
Ow  Veraniiissiingeu  sind  dit;  der  Eutiündtiugen  üherli[iii|il.  Niimcnt- 
fieh  werden  olt  Erkältungen.  Sirajiazen,  Exccbsu  im  Genuss  sjiiri- 
Ütftser  Gclrüiike.  unterdrück  uug  gewoiintcr  lliuinnsse  und  andere- 
Ausleerungi'n  als  Geiegunbeitsumachen  ange-geben.  Von  üussi-ren 
Verletzungen  bewirken  namentlich  starke  Verbrennungen  eine  sehr 
Nilzundlidic  itliitmiscbuug. 

Die  Prognose  ist  verliäitnis.smässig  gGnslig.  besonders  beii''»eno' 
der  ruiii  librinßsen  Kraec,  w('iiiu;er  bei  der  croniiöst'n,  jedoch  hJMgl 
eic  fast  g»nz  von  dem  Ürt  der  entinndlieben  Aussebwitzungen  und 
-von  dem  l'eruuron  Ycriaur  derselben  ab.  Hei  längerer  faner  des 
Fiebers,  Ausbleiben  dßr  sogenannten  kritischen  Harn-  und  Sdmeis&- 
■  Symptome,  xuni-tnnender  Pul9rn'i|Ue»K,  tvpholdi-n  u^r  wediarlliirbiir- 
arljgen Symptomen  ,wird  die  PrugnoBC  fllicl.  dn  man  hier  den  leber- 
gang  in  eine  if^ümisclie^jbT  Ij'jiböse  Ithdmisrlmng  verntjiliien  knnn. 

,.  »•  rf- 

l>iu  Itehandinng  der  flbrini^sen  Fieber/iiKiände  ist  eine  strengti<^ii«n<iii 

«nuiehende :    bei    retclilichem    THrfbon    von   Was&er ,  «der    dünnen 

dileimigeu  Getränken  und  Versnginig    aller  Testen. !{|hrttng,    etwa 

lilAnsnahme  ij^nner  Wassersniipen,  und  bei  der  übrigen  Fieb^rdiäl 

{%.  81)   wird   die  ithiimawe   von  selbst  dünner  oder  ersrbOpft  sich 

Im  den  I.ocalisalionen  durch  Ahtetzung  der  Fasers [ o fTa u ks diwitziin- 

,     Um  bei  lielligi'u  und  gerHhrib'olienden  EnlzUndnngen  die  Fa- 

toirbikltrng  im  lilulc  krallig  und  nachhaltig;  m  uiiterbrerben,  bat 

.i  mit  abwcehselndeiii  Glürk  Tulgendc  Metboden  versiicbl:  reich- 

__J«  AdorijssB    aus    weiter   OeDiiUiig,    heziehonllich    bis  zur  Olin- 

«aflil  tlHiiTthitU  Hall),  oder  mehrmals  des  Tag«  wiederholt  (Sclilag- 

rttl'-"-M.'i;-:ii^-Hrissp.    xaigu^p»    raup    n     roup,     vim    BimillnHil];    die 

-  1,11   1  .     ,.'  bis  /tu*  tMiumitcbl  und  bis  zur  Erzeugung  <-liier  festttn 

I.     :      n    -^,  lljjewclisinflltrntion   io  der  Wndy   (Junvl.  R.  ficiRUM). 

\i  '  I  hii-iiilf  Midiramentc  bezeleiincl  man  mehrere  Metallsahe, 
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Hehandiuiig  besonders  Ijrocliweinstein  in  dünner  Lösung  und  fast  ekelerregen- 
der EDtzon- den  (jahen  (täglirli  4,  (>  bis  10  (^rnu  in  viel  Wasser,  Rasori- 
*'""S*ß****'"Pe8c/«>r'scbe  Mellicide) ;  Kaloniel  in  sclniell  wiederholten,  halb-  oder 
ganzgranigen  Dosen  {Krtysig  ii.  A.)«  oder  noch  reichiiclier  (z.  B. 
6  (iran  alle  2  Stunden  nach  \Vitiiclk)\  Sublimat  in  Lösung,  läglich 
zu  ein  Paar  (iran;  üleizueker  in  Lösungen,  desgleichen  (G6U$)\ 
KuprervilriuL  ersl  in  breebcnerregenden  Dosen  zu  3 — 5  Gran,  dam 
in  kleineren,  z.  1).  balbgranigcn  (Iloffmann);  Salpeter  in  grossen 
Dosen,  aber,  um  Magenentzündung  zu  vermeiden,  sehr  verdüiiDt, 
täglidi  zu  1  bis  2  l'nzeii  {Forget  u.  A.)  u.  a.  dgb  m.  In  der  Re- 
gel genügt  ein  müssig  antiphlogistisches  Verfahren  (§.  37),  die  Dar- 
reichung der  Emulsionen  oder  Schleime,  nach  Befinden  mit  mas- 
sigen Dosen  des  Kali-  oder  Natronsalpeters,  der  A(|ua  hiurocera« 
oder  amygdalarum .  oder  der  kühlenden  Abf'ührsalze ,  besonders 
des  Glaubersalzes,  des  Weinsteins,  des  Kühlpulvers  u.  s.  w.,  oder 
auch  eiiu'  passende  Kaltwassercur  (kaltes  Getränk,  nasskalte  Ein- 
Wickelungen  oder  Abwaschungen,  kalte  rmscblägc  auf  den  KopL 
kalte  BegiesNungeu  bei  entzündlichen  Exanthemen  u.  s.  w.)  —  Sym- 
ptomatisch sorgt  man  für  ofTenen  Leib,  alle  24  Stunden,  für 
Kühlung;  bei  Kopfweh  oder  übermassiger  Hitze,  und  für  reichlidie 
Löschung  des  Dnisles.  —  Im  Uebrigcn  ist  die  Behandlung  yon  den 
vorausgegangenen  oder  hinzutretenden  Localailectionen  abhängig. 

Liieratiir          W.  Fnnhni\  n  iirw  iiii]iiii'y  iiitu  thc  cnii-  UvuJ.  Ilufiithlrr.  Vi>r<<ucli  ülior  iLit  Em« 

desEntz.-F.  SP9,  srinpruinf«  üinl  eure  or  |inlriil  nml  in-  zihidiiiip!<lh>lM'i- iiihI  ditiKnlrriiidiinp.  Dreiilau, 

flaniiniiiory  kv(.T4.  Lnin)..  1773.   S.  Ibüti.   s. 

Val.  Aul.  /.(i/i/N'N/'fT'/.  «h;  diaihcsi  saiigiii-  .Vor.  Mullvr,.  ile  rebreiiifl.  Li|)S.  ,1SI2.  ä- 

iiis  iiifl.iniiii.iloi'i:i.  (iuii..  \~^'A.   4.  .\nl.  Fiölirh.  Dnrslelliiiig   des    Heilv«- 

Chr.  liuiil.  Iln/if.  ilii'nriac  ili>  |iriiiri|Hu  Tv-  faliroii^  in  iMitzinidlirlifn  Kimbern  rtberbnupi 

Itre'«  inn.'iinniarori.-is  i.'lgn«'niif  Mi«lim(.'nt,'i.  Tu-  nnd  iri:<I»e»und(.>rc  im  Scharinchu.  s.  w.  Wien, 

]iin]r..  1T!M.    1.  ls-2:i.   s.  (Kallwasst>rnir.) 

Jii.  Chr.  /In/  (ri'o|i.  Unmhiirh)^  tW  n.'brc  Gi*o.  KiüirnhrHHH**r ,  cxperiiaenia  cirrt 

infKunniiiktiia  "iniiilii'i.  M.il.,  17U4.  s.  >uiiniu  ^ijinguinis  et  lasoruiiiiii  iiinammalioM. 

John  llnnter  ,  Vcr^nrlMilier  il.is  Illnt,  die  Monaoli..  1S2ii.    I. 

Enlziindun^i'n  nnd  Sr|iii<.<«wiindon.  Ans  dem  fi.  TnmiiitfAiNi,  dcllaluflamniazione  ed«lli 

Knjjl.  \o\\llrhrn.snni.  I.t'l|iz.,  l7y<J,  ISOÜ.  8.  frbhre  runiiinia.   V'\*n,  1*j41.   S. 

Tenosit&t. 

§.  95. 

VenoRitöt  Die  veuose  oder  eiweissige  Krasc  (Venositai,  ÄlbuminB-* 

iiü  kugem.  g^g^  fiypinosis)  umfassl  jene  Blutmischungen,  wobei  der  Faseretol^ 
verringert,    das   Blut  aber  verhältnissmässig  reich  an  Eiweiss  iaßr 
Blutkörperchen  luul  dunkel  von  Farbe,  auch  wohl  reicit  an  Kohles- 
saure  und  anderen  Imsetzungsproducten  aus  dem  StofTwechsel  der 
Gewebe  ist.     Eine  solche  Krase  kommt  cils  acute  und  als  chi 
nischc  Krankheil  ungemein  häufig  vor,   zum  Theil  als  Folge 
derweilen  Krankseyns ,  zum  Theil  aber  auch  als  wichtiges  und  lo- 
gar  als  beständiges  oder  Haupt -Element  gewisser  Kraddieiteo :  •• 
z.  B.  hei  den  später  zu  betrachtenden  exantliematischen ,  typbDsei,' 


! 


cynnolisclien,  acutuiberkulösen,  krebsigeii,  meliillischi-a  iiii<I  aiiilercn  ^'"i" 
ttjskrasien ,  unj  bei  vjelco  einzelnen  Urgaiibranklieilen ,  z.  H.  den""*' 
Btrn-  iiitil  KüdKtoiiKirkslirankljeiten  (KräRi|ire,  G ei steskraiikli eilen 
N-  >.  w.),  Herz-  und  Leberulietn.  dm  speckigen  und  alhuminfisoi 
Lebn*-,  Mitz-  uud  Niereiiinlillrntiunen.  Die  venöse  Kraae  geht  in 
tjelen  dlesei'  Fälle  durcli  Milleliltifen  in  lüf  wässerige  rerarmts 
Blulniiscliuni>.  oder  in  die  Verunreinigungen  (durch  OalJen-,  Harn-, 
Eilrr-SlolTe  ii.  s.  w.)  über,  zu  denwi  sie  nucb  in  der  Wirkliclikeit 
leicht  iiusartel.  Bisweilen  aber,  besonders  nach  relcfalicben  Aus- 
schwitzuitgun  wässeriger  Blulbestandtheile  {z.  I).  bei  der  asialjsdien 
Cliolvraj,  geht  sie  auch  in  eine  theerartigo  Elndickung  des  Blutes 
{Haemopexi»  vmoga  s.  picea,  Kokiliinsky's  Anämie)  über. 

Da  die  verschiedeneu  ebengenannlen  Dyskrasieii  und  KrnnUiei- 
t«Q  e|)älerbin  besonders  abgehandelt  werden,  so  beschränken  wir 
Oll»  im  vorliegenden  Kapitel  auf  die  Belraclilung  jener  chroni- 
«cfasn  Korni  von  Venositäl,  weldie  unter  dem  S'amon  Vollblü- 
it  iPUlhora)  seit  allen  i^ciien  bekannt  ist  und  weiche  dem 
'  igten  Praktiker  sehr  hänüg  und  unter  »ehr  Tcrschtedenarti- 
Ifurmen  chrunischiT  Krankheiten  als  lleilubjecl  verkommt  und 
bei  hitzigen  Krankheiten  als  tiomplicaliun  oll  btuicfatet  werden 

§.  9R. 

Die  venöse  Vol Iblwtigke il  (Plethora  veiiosa.  Plflhora  ca-  '''"^ 
I  totliyma.  Status  vfnoms.  Statu*  atriibilaris ,  »urh  erhöhte  Ve-  ""'" 
|_nositiit    oder   Pletliora    schlecbiweg   genannt)    ist   ein    chronischer 
üland  von  l^eberfüUung  des  GelTiss Systems  dtirch  ein  dunkles  und 
iflüssigi-.B ,    dem  Venenblut  mehr  oder  weniger    ähnliches  BlitU-^ 
(  Blut   lindet  sich  bei  dieser  Kiankheit  reicher  an  ßlutkägelctM|L.I 
]  Eiwt'tss,    aber    meist    ärmer   an  Wnsser,    daher  dickflitss^^S 
figer  und  dunkler.     Es  entbehrt  aber  auch  mehr  uder  wenige, 
i'jliigkeil,  sich   durch  den  SaiterstoIT  der  Lull  zu  r5tlien.  uifi_ 
Inl  mit  verbriincbten  Beslandlbeilen  (ExlraclimolTcn ,  vcränderHL 
ftluüetten,   Blut-  und   (fallen -Farbslofren.    harnsauren   Salzea  j 
bl.)    lind  mit  alten   abgelebten   Blutkörperchen    (nach   Scliultz) 
fiden,   daher  dem  Prurlaüerbhile  älitdidi  xu  seyn:    so  dass  in 
llinsicfat    der    Name    Phthora    abitommalis ,    uud    da    lUc 
arzff  Galle  der  Alten  der  Hauptsache  nach  wohl  das  Pfort- 
jklul  bezeichnet,   auch  die  Adstlnicke:  atrubiläres  oder  me- 
ttlisehes  Blut  (nach  Schultz)  als  gleichbedeutend  gelten  kön- 
Dieses  Blut    lullt    llieils    die  Haargetasse,    besonders   dvutli<^_ 
I  Ge>ii'bt  {Plftktfra  ad  kabitUHi).  theils  die  Venenstämme,  welch 
dadurch  aurgetrieben  erscheinen  {Turijur  ufnarvm  atiauctug),  Üitli 
d»e  hlnlrricben  Organe,  besonders  die  Leber  samml  den  prorudffl 
Men.   d>-n  Magen-   und  Dnrnisciileinihäuten ,   die  Milz,   die   recnr 
liM-zbälllc,  die  Lungen,  biswrileu  ulier  niidi  die  GelSsse  des  IlAcici 
purk*  und  Gehirns,   der  Harnblase  u.  s.  w.     Daher  diese  Org 
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set/(cm  lUatfurbsloir  ihinhlrankt,  gebräunt  oder  gesdiwärzt  erscliii- 
iK'ii.  (Ijosondcrs  oft  als  Melanose  der  Lungen.) 
Vüiibiiiiip-  Die  Symptome  dieses  Znstandes  sind  daher:  eine  gelblidi- 
keit>-syrii- j-.jjj|g  jrjj,.j,m,o  ^]^,J^  |[jmj  ^,mj  der  Conjunctiva,  eine  ausgebreitete 
ptoine.  ^^^^^  .^^^  Ulaulirlie  oder  Bräunliche  him'iberneigende  Röthe  der  Wan- 
gen, angeschwollene  llautvenen  (besonders  nach  Erhitzungen  umi 
Anslrcn<;ungeri).  varicuse  Erweiterungen  feinerer  Venen  in  der  Hau'. 
(besonders  der  Wangen)  und  auf  den  Schleimhäuten  (besonders  in 
den  Augenwinkeln  und  auf  der  Hachenschleimhaul  sichtbar),  ieich; 
erkaltende  Extremitäten.  Als  Zeichen  von  venösen  Blntanhäufun^eit 
in  den  inneren  Theilen  linden  sich  zuweilen:  dumpfe  Ko|ifschmer- 
zen,  Schwindel,  Müdi>:keit,  Trägheit,  Schwere  in  den  Giiedeni. 
iMissslimnmng,  llerzklojd'en,  Hekh'mmung,  Auftreihung  der  Herzgni- 
bengegend,  StuliIversto|)funi;,  Ilämorrhoidalbeschwerden  u.  s.  w. 
Diese  sogenannlen  Vüllbliili(:keits- Beschwerden  nehmen  zu  nacli 
Excessen  in  Speise  und  Trank,  nach  reichhchem  Wein-  und  Fleiscli- 
genuss,  nach  anhalti'ndem  Siizen,  Müssiggang,  deprimirenden  AlTec- 
ten,  gestörter  Ihmt-  oder  Darm -Ausscheidung,  im  Frühjahr  und  bei 
feuchtem  schlailein  Wetter:  sie  bessern  sich  hingegen  durch  die 
entgegengesetzten  Einllusse,  besonders  durch  freiwillige  Blutungen, 
durch  Fristen  und  Wassertrinkeii ,  Körperbewegung  und  kräftiges 
Einathmen. 
Verlauf.  Der  Verlan f  der  Krankheit  ist  langsam.     Gewöhnlich  tritt  sie 

in  jüngeren  Jahren  zuerst  als  reine  Vollblütigkeit  (Plethora 
vera)  auf,  mit  tlongestionen  nach  Kopf  und  Brust,  Nasenbluten  im 
Knabenalter,  Herzklopfen  und  Beklemmung  zur  Pubertätszeit.  Si^ä- 
ter  entwickelt  sich  habituelle  Blutanhäufung  in  den  Unterleibsorga- 
nen ( r  n  t  e  r  1  e  i  b  s  V  0 1 1  b  1  ü  t  i  g  k  e  i  l ,  Abdominalplethora ,  Plethora 
abdominahs)  mit  niamiicbfachen  Verdauungsbeschwerden,  wobei  je- 
doch zu  Anfang  noch  gewöhnlich  der  gute  Appetit  mit  dem  nach 
Tische  eintretenden  Vebelseyn,  dem  Vollseyn  im  Leibe,  dem  unre- 
gelmässigen Stiddgange  und  dem  trüben,  am  Nachtgeschirr  absetzen- 
den Harne  im  Widerspruch  steht.  Jetzt  wird  die  Krankheit  nach 
und  nach  allgemein:  sie  steigt  unter  unregelmässigen,  mehr  von  äus- 
seren Umständen  abbängigen  Schwankimgen  allmälig,  und  jetzt  bil- 
den sich  immer  mehr  chronische  Beschwerden  und  wirklich  orga- 
nische Fehler  in  den  wichtigsten  Organen  des  Stoffwechsels  aus: 
besonders  Ueberfülhmg  der  Leber,  Teigigseyn  des  Unterleibs  (von 
Gekrösfettsucht?),  chronische  Katarrhe  und  Schleimtlüssc  derSdüing-, 
Athmungs-  und  Verdauungswerkzeuge,  Blutanhäufungen  im  Henen, 
in  den  Beckenorganen,  in  dem  Hirn  oder  Rückenmark  selbst.  Sehr 
leicht  entwickeln  sich  hierauf  aus  den  chronischen  Blutanbäufungen 
der  Organe  krebsartige  Degenerationen.  Hand  in  Hand  mit  diesen 
allgemeineren  und  vielseitigeren  Ernäbrungstöningen  ändert  sich 
dann  das  äussere  Ausselien  mehr  und  mehr,  wird  bleicher  und  fah- 
ler, blutärmer  (oll  noch  durch  varicöse  Venchen  des  Gesichts  mit 
dem  Scliehi  der  Vollblütigkeit  täuschend)  und  geht  so  in  das  ka«^ 
chektischc  über. 


§.    97—98.  VENOSITAET.  1 IJO 


§.  97. 
Die   venöse  VoUblutigkeit  beruht  am  gewölinlidisten  auT  einer  ir^a^J'cn 

'iTVCUÜSCI 

Pleiliora. 


nngeborenen   «nd   ererbten  Anlage   und  findet  sich  besonders  ij<»i'*"'»^^cuoscii 


gutgenährten,  inusculusen,  starkknocliigen  und  vierschrötigen  Per- 
sonen (bei  dem  sogenannten  Habitus  qnadratus  s.  apoplecticus). 
Sie  entwickelt  sicli  erst  in  dem  männhclien  Alter  und  bei  Frauen 
bisweilen  in  den  klimakterischen  Jahren.  Im  höheren  Alter  kann 
sie  fast  als  normaler  Zustand  angesehen  werden.  Die  übrigen  ent- 
fernten Ursachen,  welche  ihre  Entwickelung  begünstigen  und  zu 
hölieren  Graden  steigern,  sind  theils  solche,  welche  den  Kreislaut' 
verlangsamen,  theils  solche,  welche  das  Muskel-  und  Nervensystem 
und  dessen  Einlluss  auf  die  ßhitbereitung  schwachen,  theils  solche, 
welche  überhaupt  das  Blut  mit  unverarbeiteten  xNahrungstolVen  oder 
unausgeschiedenen  Ueherresten  des  Stoflverbrauches  überladen. 

A  n  III.  Daliiit  ^rliürni :  Aii^tiiiiiiiiiiiig  Vdii  girbtisi-Iirii.  liniiiorriiiM(Iuli'<i'lifii,  hcr- 
ppti^clien,  >>iiliili(isilieii  Kltorii,  jaffeiuUiche  Aii.^si'b^M'ifiiiigcii,  (jCMüIuiIhmI  rcirhlicii 
2U  tfssen  (lu'oniidcrs  Ihm  iiKingcliuh'r  Ver.'irlK>iliiiiK  th*  (i<'iinsseiif.Mi  durch  körpt'rbe- 
we(!iiii^),  >i('i(:h]i('hc,  inüssigo  <i(ler  «mhallrnd  silzende  Lfbensudsc  (Gi'ldiilc,  kau- 
zelisloii,  SchuIimacluT,  UVIut,  Njitlieriiiiicii  u.  dgl.),  SiliwrlgeriMi'n,  Gt-wnlmung  an 
gL*i$ti};v  (iJ'tninke  {ln'SJunltT«  IIhtc  und  schwere  Wrliie),  an  lielen  und  slarken  Kal- 
fe*»,  nicdiMdrückcndc  rieiiiülhsunVctc,  bescmders  Kuininer,  SiJfg«'  und  Hrur,  libcr- 
nui.s^ige  Beschänignng,  lange«  Si-hlafen.  bea^onders  in  engen  und  schlecht  geliit'lelen 
Dehälli^ni.  verdorbeiir  und  leuclile  Luft  niicrhaupt,  ferner  Störung  der  Aufischeidun- 
gen.  Iie^niniers  die  schleichende  l'nterdrücknng  der  Haulfnnction  (/,.  lt.  bei  allzu- 
leichler  Kleidung,  feuchter  Wohnung,  gesir»rteii  Fu>ssrhweis.«en .  bei  atlgeineiner 
Krätze  und  anderen  chnuiisrhen  Exanllioinen),  die  habituelle  Slnhlver^lopfnng,  die 
inangt'lhafie  Au>srheidung  der  Uariisioile,  die  Leberkrankhcilen  u.  <.  w. 

Ein«'  \erlangsauiung  des  Kreislaufes  duii'h  Ucrz-  «ider  Lungenkrankheiteii  (z.B. 
ErselitaiVuiig  der  Ventrikel,  liisufli«  ienz  di'r  Oslicn,  durch  Vcrkriiiiiinungen  der  Wir- 
htrlsiiiilc,  verbreitetes  LungriHMuidivsein  und  andere chrniiisclip  Rni^ilkrankheiten  u.dgl.) 
i^i  zwar  un  »ich  mehr  grei^nrt,  blausiichligf  Ziir«ländi>  (§.  lOOHierbei/urühreti,  bleibt 
alM'r  .»('lii>n  eiiifurh,  stindern  verbindet  sich  gern  mit  abd«>ininellcii  Stiu-ungeii  und 
erzeugt  dann  «rbenfaiU  lien  hier  zu  betrachtenden  ZuMand.  Ilei  Neneukranken  fin- 
det sich  oft  eine  CebrrfüJIung  der  Venen  neben  bleicbcm  und  abgezehrtem  Zustand, 
\VirbeIein|(findlichk«'i(,  Mypnchundrie.  Gicht  n.  <.  w.  00  bleibt  die  Venostliit  ah 
Nachkrankheit  nach  acut«>n  oiler  chronischen  Krankhoiieii  zurück  und  bezeichnet 
du»  Räckwäri'tgehcn  des  Eriiiilirungs-  und  Kräfle-Zustandes  i>iler  die  Aufnahme  vun 
Kraukbeits|)rc>ducien  in  die  Blulmasse. 

§.  98. 

Die  venöse  Plethora  dispouirl  sehr  zu  Blutanhäurungen ,  Bin-  luigcn. 
Uingen,  sclileichenden  und  venusen  Entzündungen,  Katarrhen,  Scldeim- 
flüdsen  u.  8.  w.  der  verseliiedensten  Organe,  und  gehl  daher  in 
sehr  verscliiedeuartige,  besonders  chronische  Nachkrankheiten  über. 
Dahin  gehören:  chronisdie  Katarrhe  in  Schlund,  Nase,  Magen  u.  s.w.; 
ilbelriecliende  Schweisse,  tlechtenartige  YKautausschläge  oder  Kupfer- 
nase:  chronische  Leberanschwelhmg  (fette  oder  rothe  Entartung), 
Leberkrebs;  Mibtmnoren;  Magenkrämpfe,  Magensäure,  spater  Ma- 
genkrebs; Biähungsbeschwcrden,  habituelle  Stuhlverslopfung,  Hämor- 
rhoiden; Lungenanschoppung,  Asthma,  Al|)dnicken,  Lungenmelanose; 
Erweiterung  des  rechten  Herzens,    Herzfettsucht,   nervöse  Herzzu- 
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Folgen  falle,  Hhitadcrknoten,  varicose  Fussgeschwure ;  Krämpfe  und  Läh- 
d.veiiüsiint.  j^jjjj^^i^  verschiedener  Art  (besonders  Qiierlälimungen) ,  Neuralgien, 
besonders  die  sogenannte  Spinalirritation,  Hysterie,  Hypoebondrie, 
Melancholie  und  andere  Geistesstörungen;  mannichfache  Störungen 
der  Harn-  und  Gescblcchtswerkzeuge,  besonders  Menstniaüonsano- 
maJien,  weisse  Flüsse,  Stein  und  Gries,  Blasenscideimflüsse ;  Gichl 
und  chronische  Hlieumatismen  (überliaupt  Neigung  zu  Erkältungen), 
Fettleibigkeit  n.  s.  w. 

Sie  tödtet  nidit  unmittelbar,  sondern  nur  durch  diese  Ausgänge 
oder  deren  anderweite  Folgen. 

Sic  heilt,  oder  bessert  sich  wenigstens  auf  Zeit,  durch  freiwillig 
eintretendt!  liiutungen  oder  Sclüeimllusse,  Hautausschläge,  regelmäs- 
sige Gicht,  oder  audi  durch  Ausleerungen  (Stuhlgänge,  Hamboden- 
sut7.e  u.  s.  w.).  welche  im  Gefolge  eines  Fiebers  (oder  einer  Cur) 
eingetreten  sind.    (Depnratorische  Fieber.) 

Im  Gnuzf.ii  lässt  sich  bei  zweckmässigem  Verhalten  und  perio- 
discher Nachhrdfe  von  Seiten  des  Arztes  die  Krankheit  als  eine 
milde  bezeichnen,  welche  eine  lange  Lebensdauer  gestattet.  Doch 
hängt  die  Prognose  sehr  ab  von  der  Natur  der  entfernten  Ur- 
sachen und  der  Dauer  des  Uebels,  sowie  von  dem  Grade  des  Er- 
grillenseyns  edler  Organe. 

§.  99. 

Beiinudiung.  Die  Rcliandlung  hat  vor  Allem  die  oben  §.  97  er^'ähnten 
ätiologischen  Momente  zu  beseitigen.  Sie  halte  streng  auf 
Massigkeit  im  Essen  und  Trinken  (besonders  in  Bezug  auf  Fleisdi- 
spcisen,  Kaffee  und  geistige  Getränke);  regelmässige  Lebensweise, 
sparsame  Abendmahlzeiten,  kurzen  Schlaf  und  täglichen  Genuss  der 
freien  Lnlt  mit  Lcibesilbungen ;  llcissiges  Wassertrinken,  besonder» 
bei  leerem  Magen ;  Zuckerwasser  und  Limonaden  oder  Brausewässer 
(ebenso  bei  leerem  Magen,  zwischen  den  Verdauungszeiten  genos- 
sen); gekochtes  und  rohes  Obst  (mit  Berücksichtigtmg  der  Ver- 
dauungskräile);  Klystiere  von  warmem  oder  kaltem  Wasser  und 
milden  Zusätzen  sind  bei  Unterleibsvollblfitigkeil  und  Stuhlverslo- 
pfung  passend.  Die  Haulfunction  ist  durch  fleissiges  Baden  (nach 
Umständen  kalt  oder  warm,  oder  russische  Dampfl)äder) ,  Reibun* 
gen  der  Haut,  ilanellne  Hemden,  trockene  sonnige  Wohnung  zu  re- 
geln; aucli  in  dieser  Hinsicht  ist  Muskelbewegung,  regelreclites 
Turnen,  Frühaufstehen ,  Zeitigzubettgehen  sehr  zu  empfehlen.  la 
psyclnsclier  Hinsicht  ist  auf  Zerstreuung  der  Vorstellungen,  ebenao- 
wohl.  durch  Vermeiden  einseitiger  Geistesanstrengung  als  durch  Be- 
seitigimg des  Massiggehens,  bald  durch  Audieiterung,  bald  dunä 
ernste  Beschäftigung  hinzuarbeiten.  Reisen,  namentlich  in  beq^gft 
Gegenden  und  zu  Fusse  angestellt,  gehören  daher  zu  den  besten 
Mitteln. 

Die  arzneiliche  Behandlung  suclil  beiden  verschiedenen, 
als  Folgen  der  venösen  Plethora  zu  betrachtenden  Beschwerden 
(§.  98)   die  Ausscheidungen   (namentlich  die  unmittelbar  ans  &em 


§.    99.  VE>nSITAET.  l-ll 

WncnMiite  erfol«ien(leii)  zu  rurilern;  namoiitiicii  oll  |)assen  liier  Ab- Heimmiiung 
fuliriniUel,  Jinld  mehr  kfililende,  wie  die  weiusteinsauren  iiiuH-^'t^"osiiät. 
schwefelsauren  Salze,  HiKerwässer,  Tamarinden  u.  s.  w.,  bald  mehr 
erwärmende  und  drastische,  wie  Schwefel,  Rheum,  Senna,  selbst 
Aloe  u.  s.  w.  Harn-  und  schweisstreibende  Arzneimittel  sind  sei- 
teuer  anwendbar ;  bei  Frauen  ist  üfter  auf  BefSrderung  des  Monats- 
flusses hinzuarbeiten.  —  Die  Blutmenge  ist  nur  in  dringenden  Fül- 
len durch  Aderlässe  oder  Blutegel  zu  beschranken:  hautiger 
passen  Schröpfköpfe  (an  die  Extremitäten  und  den  Kucken),  be- 
sonders bei  den  Fnlhlings  -  Exacerbationen  der  Krankheit.  —  Am 
wichtigsten  ist  die  (|ualitalive  Verbesserung  der  Blutmasse,  wobei 
fast  der  ganze  Apparat  der  resolvirenden  Heilmethode  in 
Betradit  kommt.  Am  wichtigsten  sind  jedoch  die  milden  resolvi- 
renden Salze;  ferner  die  salinischen ,  resolvirenden  oder  abhlhren- 
den  Mineralwässer.  Ausgezeichnet  nützen  oft  Schwefelmittel  und 
für  gewisse  Falle  einige  Narcotica,  besonders  blausaurehaltige, 
Scliierling,  Belladoima  und  Brechnuss,  in  kleinen  Gaben.  In  ein- 
gewurzelten Fällen  dienen  manchmal  die  Kämprschen  Visceralkly- 
stiere.  —  Bisweilen  ist  die  Heisswassertrinkcur  (alle  halbe  Stunden 
ein  grösseres  oder  kleineres  Glas  voll  Wasser  getrunken)  von  be- 
sonders gutem  Erfolg.  —  Die  methodische  Kaltwassercur  unter  Lei- 
tung eines  verständigen  Arztes  und  mit  Ausdauer  ins  Werk  gesetzt, 
zeigt  sich  (besonders  bei  verweichlicliten ,  schwelgerischen  oder 
durch  Arzneimissbrauch  geschwächten  Individuen)  nicht  selten  hülf- 
reiclicr  als  alle  Medication. 

Anni.  l.  V«ii)  rosiilv i i'i'ii il(>ii  Siilzen  konniicii  liei  v«miüsit  PhMliora  ho- 
sonders  ilii-  essiK^iiiiroii  iiihI  uein>tC!ins:tiir(*n  Kali-  und  N;iirnii$:ilzr,  sowin  die  Bi- 
Cdrlioiiatr  dieser  Rasen  und  diT  Salmiak  in  Anwendung;  unrli  die  Seifen  in  ein- 
zi'liien  Fällen,  ntneii  ähnlich  wirken  die  im  Frühjahre  ansgepressten  (daher  salz- 
uimI  srhieiinreicherenl  t'risrhen  Krau  t  eritäft  e  aus  Tara\aciim,  Miliefolium, 
Cerefolium  n.  s.  w.,  denen  man  anrh  seharfe  und  narkotische  Stoffe,  wie  Rrunnen- 
kre!$8«*,  rheiidoninni,  Coniuin  n.  df;!.  zuselzt. 

Die  Mineral  was  se  IT  nren  dienen  in  prophylaklisdier  und  IhernpeutischerMloeralwas- 
Hinsicht  als  die  \or(reinirh^len  Blitlel;  eine  richtige  Auswahl  lässl  sich  hier  nur  sorcureo. 
dircb  reiche  (hesonders  in  den  Struve'schen  Trinkanstallen  zn  sannnelnde)  Erfah- 
ning  treffen.  Im  Allgemeinen  wiiUU  man  hei  Plethora  venosa  die  alkalisch  -  salini- 
•chcn,  nur  ^eh^arhe  Mengen  von  Kisen  enthaltenden  Wäfiser  und  steigt  nach  Bc- 
fin^n  später  zu  den  eisenreieheren  (wie  Fnozenshrunn,  FerdinandS4{uelle,  Pjnnont). 
Die  llauplindiratiouen  cind  l'olgnide. 

Kar1s>had,  reich  an  Natron  und  ahführenden  Salzen,  seiner  höheren  Wärme 
wegen  mehr  sefanielzend  und  erhitzend,  passt  hei  licfeingewurzeltm,  in  materiellere 
Krankheilspruducte  (z.  H.  Hypertrophien)  ühergegnngenen  venösen  Krankheiten  und 
wo  die  Haut-  und  Hanikrise  mehr  zu  fördern  ixt  (z.  B.  hei  gichti^chen,  chntnisch- 
rhnuuatiarben  und  Harnstein-Krankheiten).  Es  passt  weniger  (oder  nur  die  laueren 
Qnellen)  hei  reizhnren.  zu  Congestionen,  Blutungen  oder  $chlagflu.<s  geneigten,  Imm 
jvgcndlichen  und  In-ustkninken  Individuen. 

M  a  r  i  e  n  h  a  d  e  r  K  r  e  u  z  b  r  u  n  n  e  n ,  von  ähnlicher  Mischung ,  aher  kalt  und 
<bher  mehr  laxirend,  eignet  sich  vorzüglich  da,  wo  die  Krankheit  noch  in  den  ersten 
wid  zweiten  Wegen  wurzelt,  wu  es  nöihig  ist,  die  Dickilarniausleerungen  zu  fürdeni, 
nnd  wo  Reizharkeit  und  ('ungestiunen  die  erhilzemlen  (Quellen  verbieten. 

Eger  Sa1z(|ue|le,  ähnlich  zusammengesetzt,  doch  etwas  änuer  an  Sul/en, 
piMt  unter  ähnlichen  Uni»tänden  und  bildet  eine  Mittelstufe  zwischen  dem  \origen 
Dod  dem  folgenden. 
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lieliniitiliiii;:  S  r  Ii  1  <•  ^  i  s  i  li  r  r  <>  li  i>  rs  ul  /  li  ni  ii  ii  e  ii,  üniitT  »n  Ahriiiirsalzon,  alicr  r«Mi li  an 

il.Vi'iiuHt.-it.  kiiiilrii«i.itirrin   N:ilr>>n.    uiildor  \uu\  iiii'lir  iiut  dii'  SrliiciiiilKiiito  ilf*r  Atliiiiiiiig^irrjedQi* 

wirkciiil,  p:i^ot  lii'i  r.iini)ili(;itiiiii  iiiil  liriKtkraiikliritni.  Wi  jiiii^'rri'n  niiil  n'izbsri'r'-n 

lnili\i(lii«'ii. 

K  i  ^  »  i  II  ^ I'  r  M  .1  u II  /  i  nu<l  II  i> in  li  ii r »; vr  V.\'\< ;i  h r i  h li  r ii  n  n  i^ n,  \'ir7ng<wi>p 
kor)is:ii/li:ilti^'  lind  ufiii^iT  hixiri'nd.  {>a»<'('n  lif»ioii(li'r*<  Ikm  (j»iiipliraliitn  mit  Mac.*»- 
katarrlii-ii  iiml  aiulrrrii  SrliltMinliaiitlcidcii.  iiiil  IMrirlisiiriit.  tiilifrkiiirmfr  Aiil:««;^  UDJ 
.N^ni'ii"«  liv^äflii'. 

1Mi>  K  III  >i  c  r  (,Hi  i' 1 1  f  n .  lM'->iindi'r<>  ilcr  K  rs<fllir  ii  ii  ii  •■  n  imil  ila$  iboen 
iiliiilirlic  (•  1  ei  I- Ih' II  Im- Pf!  (' r  M  i  II  (•  r  a  I  u  a  <>M'r.  ^\iu\  lauwariii.  rrich  nii  Nairi>iu 
iniiiilfr  aliriilirniil  iiml  iiiilil  \'iii  Wirkiin»;.  Sit'  lialuMi  \icl  ItiiF  M  RrU'Stkraniliriren. 
Si'lilriiiiiianllfiili'ii.  (iihf^rkiilMscr  Anlage. 

Dir  S 1-  li  w  !•  f  I'  I  «1  in- 1 1 1'  II  (Aarlii'n.  Bad«"ii  Ihm  \Vii*n,  Ni'nnilitrf,  Weilbarb  u.  *.  w.l 
\MTiiiMi  lii'suiiili'rs  al»  ItäiliT  licniitzl,  wo  die  llaiitriinriinn  zu  hrthat'gon  isi,  wir 
liri  ^irliti^rli-rlii'iniiali'irlirn,  i>\aiitlii'inali^«'h('n .  nirriiirii'ilrn  Conipiiiatiitncn;  auf- 
srrdrin  aiit'li  Ki'triinki'ii,  lii>«indrrs  Im'i  HäiiinrrlioIdtMi  und  Klcriiifniilielii. 

Nai  li  iilinlirlini  Hürk^^irlitcri  wcrdi'ii  die  and«'ri'n,  liirr  nirlit  spcci«*!!  auffzcfrihr- 
tfii  Mini>i-alr|iii'IIf]i  aii»i.'i>w:ihll. 

All  IM.  2.  Kill  tnni'^clii's  V  crfa  It  ri>n,  cdisrlmn  oft  aiüirliiMiionii  liurcli  d«n 
ZiKtand  liiT  S;itti'iiia<»:i'  sownlii  al>  der  Muskel-  und  .\t*nt'iikr;ifii'  nngpzcigt.  wird 
sflrrn  Kill  jii-i  l'lrrliMr.i  vi^rtragtMi :  am  er>liMi  |ia<srn  niicli  ilii>  Säuren  und  die  re- 
soMreiidfii  Kitlrikritrn  (lirsondrrs  die  saizreirhi*i'fn,  uir  Taraxacuni,  Fuiiiuria.  ein- 
^ediektf  ()i  hsi'ii^MlIc).  nie  Ki'ü-nniittel  lei-ti-n  hei  urildieiien  luier  durrli  Säfleter- 
liiste  ^«■<rli\vä(liii'n  und  iirnrukrariken  Individuen  und  in  di'r  Narliciir  lii^^weilfo 
^nte  JHen^li".  ainli  liier  wählt  man  die  diinh  kühlend«' Salze  ecirriKirlen  (EiTirnfa]- 
iiiiak.  IMilvi<  aiT(>|dii>riis  martiatii'«,  Ki^en^änerlin^e).  (^liina  dient  nur  liei  Hinufi- 
^iiiif;  /.II  taiili{jrin.  scnrhiitiHrlieni  «ider  intermitlireiideiii  (Iharakler. 

Als  Narlnur  dienrn  ziiwi-ilrn  FInss-  «»iler  Sechäder,  Tninhencurrn ,  Koiirt 
(Jiesiiiidi'i>>  in  die  Al|ii*ngrgi>iidiMi),  L'^hen^inlerii  in  einem  heileren,  freundJiihfD 
Klima  und  A<'luili(-h<'<. 


Liiürniur  F..  G.  Sinhl,  il«*  M.Min  iiori.ie,  porui  inaln- 

il. Venomil. •!.  riini.   ll.iiai-.  lT:iU.   4. 

Ihirthul.EustiKhiu-^.  ile  iniiltiiiiiliiie  s.  pU*- 
ihüra.  I.nad.  liat.J  7  Hi.  s.  Artn-imn-.,!  T^ß.  S. 

C.  ('.  Cninrr  fei  lU'nimnnn).  lio  plethor.ic 
iintur.i.  eaii>i>.  olliTiiiuisfir.  Jouar,  17  7^.  4. 

J.  Karmjif,  Alih^milliing  ^uu  eiuor  neuen 
Mclhodr  n.  s.  w.  :i.  Autl.  Lcipz.,  l'^4 — ^^»• 
8.  1S'21.  s.  (Im  Aii>7ngc  von  3flf//cr.  Lcipz., 
1788.   ^.j 

Fr.  \.  Melzlvr .  von  der  schwangalligen 
ronritituiiun.  Gckr.  Prcisschrifi.  Au»  dem  Lat. 
rini,  t7Si>.   S. 

J.  C.  C.  Mauhaci,  ilo  plethorno  abdoininn* 
Ii<  ca1lsi^  rt  soipielis.   liütting.,  17S9.   8. 

J.  //.  fuhrt,  de  atrn  hile.  Marburg.  1 793.8. 

W.  II.  li.  /inner,  de  plctliora  saiigninea. 
Di^ft.If.   Ili'linM..  17!) 7.    4. 

J.  ('.  K.  Ihnidwirr.  uhci  die  anomal o  Koh- 
len- und  Pignicntliihluii}t  im  oien^chlirlu^a 
Kiirper.  niii  hesondoier  hczichung  auf  Mola- 
noM'u,    erhöhte  Voiiobitüt    u.  s.  w.     JtMia. 

(luiUiutü.Fiie'liich.  nonnulla  de  abdo- 
niiiiis  pliMliorac  cau»i»  et  eireclibus.  Lips., 
Irj25.   4. 


Fiit.  Sthru,  iibiT  die  rlironi.<rhen  Krank* 
heilen  «iesuininilich<>n  Alter«.  Leipi..1ii'2&.  $. 

F.  L.  Kreiftsiii.  über  den  Gebrauch  der  u- 
turljrheii  iinii  kin)>l]irheu  Miucralwdffser  eic 
(2.  Ann.)  Leipz.,  1S2S.  S.  (Sowie  tttatn 
Vori-eilcn  tu  iliMi  Werken  von  Uod*j*v%  wak 
von  II immer,  und  het^rn  allgemeine  Krink- 
heilslehre.) 

/tfi/i/(ci#'/  Tietzcr,  de  venosiiaic  auda.  Re- 
gioniont..  Is;r2.   S. 

Liiiior.  Mnnnhcimrr,  de  TOnositate  Bor^ 
hooe  aurla.  Monach.,  1S33.   8. 

Joh.  Wilh.  II.  Conradi,  de  plethora  Ten. 
«lotting.,  1S33.  4. 

//.  IUchtn\  über  die  Exisieni  dor  allge- 
meinen Plethora  und  ihro  Entstehung  aiii  dil- 
tetischen  Ursarhen.  Rostock.  1843.  8. 

Joe.  Jo.  UcUcnchij,  de  irrilatiooe  »plaall 
aique,  de  Plethora  abdominali.  Ulr.,  1849.  8. 

Friiulr.  Aug.  lienj.  Pnchrlt ,  da*  Vaneo- 
System  In  soiucu  krankhailcn  VerhälinUfaa. 
(i.Ann.  Kcipi.,  ISlii.  8.)  2.  Aufl.   l.Thail 
(Venöser  /uKtanil.  Krböhle  Venosilät.)  La^.« 
1S43.   S. 

(Vergleiche  die  Schriftsteller  über  Mino 
ralwassercuren,  Diel,  Scheu,  Heidler,  Yo^ei 
u.  .«■.  w.) 
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Blausncht. 

§.  100. 

Der  iNamc  ßlau sucht  oder  blaue  Krankheit  [Morbus  coe-  '\*n»0''is. 
ruleus,  Cyanosis,  Cyanopathia)  bezeichnet  eine  durch  bhuie  Fär- 
bung der  Haut  charakterlsirte  Blutkrankheit,  wobei  die  Arterien  und 
llaargefassc  des  Körpers  ein  mangelhaft  oxydirtes  Blut  fuhren.  Der 
Unterschied  dieser  Krase  von  der  allerdings  verwandten  venösen 
Plethora  (s.  §.  95,  Anm.)  beruht  demnach  darauf,  dass  bei  der 
Blausuclit  ein  dunkles,  bhluhchschwarzes ,  aber  nocli  oxydirbares, 
durch  Störungen  im  Kreisläufe  seiner  arteriellen  Beschaffenheit  ver- 
histiges  (asphyxirtes,  mit  Kohlensäure  beladenes)  Blut  in  dem  Kör- 
per circulirt,  welches  daher  auch  an  der  Lufl  wieder  rotli  wird  und 
nicht  die  pfortaderblutahnlichc  Mischung,  die  Verunreinigung  durch 
IVoducte  des  allgemeinen  Stoffwechsels ,  an  sich  trägt.  Das  Blut 
bei  der  ächten  Blausucht  ist  auch  gewöhnlich  dünnflüssiger  und 
sehr  faserstoffarm,  ist  zu  blutfarbigen  Ausschwitzungen  und  Blutun- 
gen disponirt,  und  wenig  gerinnbar:  dalier  erfolgen  aus  demselben 
auch  nie  Tuberkelablagerungen  (Immunität  der  Blausüchtigen  gegen 
PhÜiisis). 

Die  nächste  Ursache    der   blausüchtigen  Blutmiscliung   ist^'i><;npiie- 
eine  Verzögerung  des  Blutlaufes  in   den   Haargefassen ,   wie   schon     '''^°' 
das  Blauwerden   der  Extremitäten  beim  Frost,   oder  nach  scharfer 
Umschnürung  derselben  zeigt  (Cyanosis  peripherica).     Ein  allge- 
mein  cyanotischer  Zustand  benüit  daher  (sofern  er  nicht  von 
der  bei  t^holera  und  anderen  wässerigen  Ausleerungen  in  Folge  derc.ciioierica. 
Bliiteindickung  entstehenden  Verlangsamung  des  Haargefusskreislau- 
fes  herrührt)  in  der  Begel   auf  einer  mangelhaften  Entleerung  der 
beiden  Hohladern,  und  diese  wieder  auf  einer  Störung  des  kleinen 
Kreislaufes,    entweder  im  flerzen  selbst  (Cyanosis  cardiaca),    oderc.cardiaca. 
in  den  Lungengefassen  (Cyanosis  pnlmonalis,  Piorry's  Anaemato$is, 
gemeinliin  als  Erstickung  bekannt)  und  auf  einer  dadurch  her-  c. pulmo- 
Torgenifenen  UeheriuUung   und  Erweiterung  des  gesaromten  Haar-     °'*'^' 
gefXsssystems. 

A  n  ni.  Die  C  y  a  n  o  ft  i  8  c  u  r  <l  i  :i  c  a  IhtiiIU  häufig,  aber  keincswi*gA  unincr,  auf 
angeborenen  llcrzfclilern ,  hcsonder^  OiTmlileilien  der  Foptuswcge  (des  eirunden 
Lucbe«  und  des  Durtuü  Rnlallii),  Felden  der  Srheidewände,  Durchluelivrung  dentol- 
ben,  und  ahnornieni  Trsprung  der  Arterien,  namentlich  der  Aorta  aus  heiden  Ven- 
Irikeln  zugleich,  Verengerung  de»  Aortenslamine:^  u.  s.  w.  Diese  Zustände  kommen 
aber  bisweilen  auch  nhne  Rlau^ueht  /n  erzeugen  vtir.  Ausserdem  ziehen  auch  er- 
vorbene  Herzkrankheiten,  besonders  des  rechten  Ventrikels  und  der  Vorhursklappen, 
blausfiehtige  Blutniischung  nath  sich. 

Die  Cyanosis  p  u  I  ni  o n  a  I  i  s  Iterulil  auT  verschiedenen ,  die  Lungen  für  das 
rinsinnuende  Rlut  oder  die  eingeathniete  Lui't  nndnrchgängig  machenden  Krankhei- 
ten (als  Verdichtung  der  Lungensuhslanz  durch  Druck  oder  Krankbeitspruducte, 
F.nipb)seni  tider  Oedeni  der  Lunge,  weit^erhreittMe  Pneumonien  oder  Tuberkelabia- 
gerungen,  Schieiniüherfilllung  oder  Verengerung  der  Liift\icge).  Sie  ist  aisu  das 
Süssere  Symptom  der  mangelhaften  Oxydation  des  Rhites  in  den  Lungen  (Er- 
itickung,  Suffocalio,  Anaematosis  P.)  —   Doi  hiausüchtigen  Zufallen  kleiner  Kin- 
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Cyano^i^.  «Irr  hat  man  daher  iiichl  hh>«  auf  Ofl'mhli'ihtm  iler  Foctuswcgc  oder  HrrzMiKr. 
SdiidtTH  <ift  xifliiK'lir  auf  iin\oliknnnii<>nr  Enlwickolungcn  (Alelectash)  oder  EdUmii- 
(liiiif!eii  (Irr  Luiigr  und  solhst  auf  Anü:chu«>lhnigon  der  Thymus-  oder  Bronchialdrü- 
seil  zu  srhliesseii.  und  naiiieiiiiieh  diirrte  das  sogenannte  Blaufieher  der  Kinder 
in  der  Regel  eine  acute  inherknln^e  i>der  croupnse  lufiltration  der  Liin^e  seyn. 

§.  101. 

c. acut».  Die  acute  Cynriuse  (an  skii  iiebcrlos)  tritt  besonders  häufig 

zu  den  Krankheiten  der  Alhniungsorgane,  als  Zeichen  der  unter- 
brochenen Sauerstonaufnahnre  und  als  Vorbote  des  Erstickungstodes 
liinzu:  z.  B.  bei  Croui)  und  anderen  Verengungen  des  Kehlkopfs 
und  der  Luflrulire,  bei  crouposer  Bronchitis,  fremden  Körpern  in 
der  Luftröhre,  bei  aslhnialischen  Anlallen,  auch  bei  I^ncumonieo, 
Lungenödem,  Fibrin-Gerinnungen  in  den  Gefassstammen  oder  Hen- 
höhlen  u.  s.  w.,  leriior  bei  den  Erstickungen  durch  Kohlengas  und 
andere  narkotische  Luftarteii,  diu'ch  Iniialation  von  Aether,  Chloro- 
form und  rduilichen  anusthesirenden  Mitteln,  auch  bei  nianclien  nar- 
kotischen Vergiftungen  und  bei  Erfrierenden.  Sie  giebt  sicif  kuud 
durch  Blauwcrden  der  Lippen,  blauhche  Höthung  der  Mund-  und 
Zungen-Schleimhaut,  bisweilen  durch  einen  leichten  bläulichen  Ring 
um  den  Mund,  und  bei  höheren  draden  durch  Blaufärbung  und 
Kalte  der  Extremitäten  (Finger,  besonders  Nägel,  Ohren,  Nase),  diu"di 
stieren  Blick  der  Augen,  bläuliche  oder  bleigraue  Wangen,  angstvolles 
Athemholen  u.  s.  w.  Oft  macht  ein  gleiclizeitiges  Zischen,  Pfeifen 
oder  Röcheln  auf  die  erstickende  l-rsaclie  in  den  Ludwogeo  auf- 
merksam. Bei  zunehmender  blaiisrichtiger  Blutverderbniss  wird  das 
Gehirn  (wie  von  narkotischen  (litten)  aflicirt,  dann  stellen  sich  Be- 
wusstlosigkeit ,  Visionen,  Delirien  und  Schlafsucht  ein  und  gehen 
häutig,  oft  binnen  wenig  Minuten,  in  den  Tod  über  (Asphyxie). 
Die  Prognose  ist  daher  stets  bedenklich,  selbst  bei  anscbeineiMi 
kralligen  und  nur  zufällig  (z.  B.  durch  verschhickte  feste  Körper) 
erkrankten  Personen. 

§.  102. 

r..chronicii.  Die  chrouischc  Cyanose  findet  sidi  besonders  als  Folge 
der  chronischen  Herzfehler,  seltener  bei  chronischen  Krankheiteo 
der  Athmungswerkzeugc  (namentlich  beim  beidseitigen  Emphysem 
der  Lungen,  bei  Buckeligen  und  bei  der  durch  Kröpfe  bedingten 
Luflröhrenverengerung).  Am  ausgebildetsten  und  durch  Rückwir- 
kung auf  den  gesammten  Körperbau  ausgezeichnet  ist  die  von  an- 
geborenen oder  in  früher  Jugend  erworbenen  Herzfehlern  bedingte, 
welche  ehedem  ausschhesslich  den  Namen  Blausucbt  führte. 

Die  Symptome  dieses  Zustandes  sind:  eine  anhaltende  blaue 
Färbung  der  Haut,  namentlich  um  den  Mund,  unter  den  Nägeln  und 
an  anderen  zarter  behäuteten  Stellen,  blaue,  selbst  schwärzliche 
Färbung  der  Lippen  und  Mtuidschleindiant,  niedere  Temperatur  des 
Kör[iers,  mit  steter  Neigung  zum  Frieren  und  zu  Erkältungen,  aus- 
serdem allerlei  Athmungsbeschwerden  und  Iferzzufalle  mit  Angst 
und   Ohnmacht.      Diese   Zulallc    verschlimmern    sich    anfalLiweisey 


besanders  iJnrcb  KArperanslrftiigiing,  Husten,  Erbrechen  (bei  SSug- suni«« 
lingeii  (lurdi  Snugcii  an  dur  Rrusl  und  durch  Schreien),  durcli  Ge-  °^ 
mülhsbeneguiigeii  niiil  durch  äussere  Kälte,  wogegen  sie  sirii  diircT 
Ruhe  und  Wärme  niilderi).  llei  den  von  Kindlieit  an  habiluetf' 
Blau silchtj gen  sind  die  Muskeiu  sehr  scliwach  und  zum  Ei-niüdeiP 
gxneif;!,  die  Stimme  schwacb  und  Fein,  die  Knochen  zart,  die  F'm-' 
gersjiUzen  kolbig  und  die  Mgel  langgealreckl  und  gekrümmt,  die 
SlnniBung  Inihe,  die  Schleimhaut  der  Nase,  des  Zabulleischeg,'  der> 
LuDKGii  u.  s.  w.  zu  Blutungen  geneigt.  —  Die  Krankheit  t<3dtet,  Folgen, 
weoii  sii-  nngeborcn,  entweder  kurz  nach  der  (lebnrt  oder  gegen 
die  Pubertätsjahre  bin,  rrfther  oder  später  durch  ilerzlähmung.  Diu- 
langen,  Wassersucht  oder  unter  Erslickuiigsziilällen.  lu  seltenen 
FlUen  soll  angeborene  Blniisucht  von  selhsl  geheLl  seyn.  —  U\  den 
Abrigcn  Fällen  hüngen  die  Au^igänge  und  die  Prognose  ganz  von  rraEnoie. 
der  Natur  der  vorbandenen  Herz-  oder  Lungenstörung  ab.  Oft 
ficbvuikl  hier  das  l^esammtbelinden  Jahrelang  zwischen  einem  bOr^ 
hertti  und  geringeren  Grade  von  Sauerste (Tman gel  im  Blute;  eptfiM 
Bch  gebt  die  cjanoliscbe  Hrase  gewöhnlich  in  die  wassersächllifl 
aber,  oder  es  UcU'n  Blutungen  (hesotiders  Luiigenupoplexie)',  oile^ 
Bjperämien  ein,  namenilieh  aber  oH.  aur  geringe  Veranlassung«!, 
•bl  Lungenödem,  ilas  schnell  zum  Tnde  l'übrt. 

§.    WS. 
Die  Behandlung   bat  vor  Allem  die  Ursachen  zu  beseiiigen,Bi 
diber  bei  ncuten   cynn» tischen  Zurällen  zuiiüclisl  ilnTrir  üuHi 
•orgeu,  ila&i  sauerstolHiallige  Lull  in  die  Lungen  gelange.   Zu  die- 
JWm  Zweck   dienen    bald    rein    diätetische  Mittel   (z.  B.  fnscbe  Luft. 
Zimmer,  Iteimgen  des  Mundes  von  Schleim,  llochlegcn,  Podien 
den   Rficken,  Schütteln   der  Schultern,    Ansiiritzen   von  kiillcni 
iser  gegen  Ovsichl  und  Brust  n.  s.  w.),    bald  aber  cbintrgieche 
ihannacc  Ulis  che,  z.  B.  Tracbtiotumie,  Ausziehung  ß-emder  KGr- 
Irechniitlel,  Ex()ecloranIia,  hirnweckeiide Mittel,  z.B.  die  ätzun- 
imn)nn))räpnrale,    die   flüclitigen   Nervenrcizmiltul.     Aderlässe, 
m  im   Ganzen    bei    cynnulischer  Blulmtschung  conlraindicirt, 
bisweilen,    um  die  Ueherladung   des  rechten   llerzens   imil 
Iflineu  Krcislaul'a    überhaupt,   wenn  sie  lebensgeläbrlich  wird, 
oder  das  uarkollsirle  Gehirn  Trei  zu  machen.  —  Aeus- 
Heen-ettig-  oder  Senneige,  Seuföl,  Terpentinöl  und  andere 
ttbarre  flüchtrge  llautreizc.     In   vielen  dieser  Fälle  würde  die  Eiu^ 
■llnnung  von  Snuersloirgas  nfdil  unpassend  seyn ;  hei  gcwisKci)  IVac 
in  (z.B.  durch  Kuhlcngas)  dient  aiidi  Inhalation  von  EssigdSmn| 
II,  Uilorgas  und  anderen  huBl«nweckenden  Gasen.  —   {Vgl.  da*^ 
lilel  Sc  In- in  lud.) 
Bei  der  chronischen  Blausuchl,  namentlich  der  habitueU 
iiiii   .hi^i-nd   au   bestehenden,    kaiui   man   in   der  Regel  keine" 
Mlini  höchstens  eine  möglicb^l  l.inge  und  möglichst  er- 
'lung  des   Lebens   beahsichligun ,    und    den  heftigeren 
liLiigen.     Dazu  dient  Riüie  des  Körpers  sowohl  als  de« 
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RtiiiaiidiiiiiL'deistes  (s.  llorzdiril),  massig  nahroiule  Kost,  ne$*o1iing  iler  Aussclici- 
der chroni-  jmig,.ii ^  waiiiirs  Vei'lialLüii  (wamie  Wohiiiing.  Wännsleine,  wollenv 
■''^^^"g^  **' Ilenulen  und  Slrfimpfc,  IN'lze,  warme  BiMler),  trockene  oder  aroma- 
tische  licilmngeii  der  Haut,  Verhütung'  der  bei  diesem  Uebel  so  ge- 
lahrlichon  Katarrhe.  Teliri^^ens  gh'idit  die  Behandlung  der  der  cbru- 
nisclicn  Jici-zlelder.  (S.  §.64.)  Bei  (^ongestioncn  gieht  man  RühJpulver, 
Pllanzen-  und  Mineralsäuren,  sorgt  für  die  Ausscheidungen  des  L'o- 
terh'ibs,  lasst  Fusshader  (nach  Befinden  mit  Essig  oder  Salpeter- 
säure) nehmen,  Senrteige  legen  u.  dgl.  Meist  bekommen  hier  auch 
die  Digitalis  und  die  anderen  §.  04.  Anm.  erwfdmtcn  Mittel  ganz 
gut.  Bei  katarrhalischer  Alfection  der  Lullwege  achte  man  sorg- 
irdtig  auf  jedes  Bocheln  und  hceilc  sich  dem  stets  hier  drohenden 
Stickfluss  vorzid)eugen. 

Litoraiur  Cin.Friil.  Uiuw.  (li.->>.  ili.'  innriiu  «-(.müii-  f.  fr.W/»ii,  dt.' i-vonoiialhinc  ^|if>ne  ei  ic- 
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Fettsucht. 

§.  104. 

Futticihij-  Eiue   ilbermassigt.'  Anhäufung  von  Fett  in   den   Geweben  des 

^^**'  K6r|)ers  stellt  die  sogenannte  Fettleibigkeit  oder  allgemeine 
Fettsucht  (Ohesitas,  Polypiosis,  auch  Corpulenz  genannt)  dir. 
Sic  entspringt  jedenlalls  einem  ihr  entsj>rechenden  Zustande  des 
Blutes,  namentlich  aus  venOser  IMethora.  Sie  findet  sich  am  häa- 
iigslen  im  spateren  Mannesalter,  entweder  in  Folge  einer  natür- 
lichen Anlage,  bei  ruhiger  Lebensweise  und  guter  Kost,  bei  FraneB 
wenn  sie  aullioren.  Kinder  zu  zeugen,  oder  in  Folge  des  babiluel- 
Icn  (.lenusscs  geistiger  (letranke,  oder  nach  überstandenen  antisy- 
tdiilitischen ,  besonders  Mercuriaicuren.  Doch  zeigt  in  beiden  leti- 
teren  Fällen  das  abgelagerte  Fett  nicht  die  derbe  und  reine  Be- 
schaiTenheit  des  gesumlen  Fettes,  sondern  ist  schmierig,  von  schmutii- 
ger  (graugelhcr)  Farbe  und  widrig  aüsslichem  Genicb  (Sauferfi^ 
Bei  Kindern  lindel  sich  die  Fettsucht  bisweilen  angeboren  ffk 
Fetlkinder),  öllers  alx^r  bei  Säuglingen  in  Folge  einer  cinseiügfelt- 
bildendeu  (zuckerig -mehligen)  IVahrung,  z.  B.  des  AulTritlems  mit 
Mehlbrei,  wie  es  scheint,  auf  Kosten  der  Blutbildung,  da  sie  hier 
gern  in  eine,  sogar  tödtlichc  Blutarmuth  übergeht,  auch  mit  Thy- 
mushypertrophie  oder  weichem  Hinterkopf  verbunden  vorkommL 
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l>iis  Fell  liHnfl  sicli  Im  der  allgemeinen  FeUsiirlil  am  meislen  i^ni.ii.i.; 
an:  unter  iler  llant  nntl  im  Nelze,  sodann  im  (jckrüse,  nm  die  '^*^"' 
Mieren  liernm,  in  der  Leber,  im  Mediastinum,  im  HerzneiscLe,  Ix;- 
sunders  Jfings  der  Kranzaderu  (s.  §.74,  Anm.  n.3);  aber  auch  in  ande- 
ren Muskeln,  in  den  (iefassMandiingeii,  sogar  in  den  Knochen  u.  s.  w. 
Dies  geschieht  fiberall  in  diesen  Theilen  (wenn  schon  nur  allmüh'g) 
auf  Kosten  der  normalen  Gewebe  und  Fasern,  so  dass  schon  hier- 
diircli  die  Organe  der  Fcttsnchligeii  untüchtiger  und  endlich  atro- 
phisch werden,  zugleich  aber  auch  äusseren  Beschädigungen,  nament- 
lich Zerreissungen,  mehr  ausgesetzt  sind. 

All  III.     Die    rUii  (lies  i>  ha  rf  (Mihi' i  t    lici    ilrr    Frllsiiciit    i-t  Ohig«Mii    zu- Fctihliiiii^- 
fiikv  oni'iihiir  i'iiK'    kr:iiikh;if(«'    {Ihfscrasia  lijnnnatosa  s.  ailiposa),    nuch  hat  man  v*       kcit. 
mrhriiKilA  fotlirich  p'funilrii.  iihri^ciis  atvi*  vu\M\\'\eiU'i\  vciuis.    Nährre  Unti*rsucli(ui- 
^eu    sind    noch    /.n    inarhrii.     Uv'i    SäiitVrn    timlfl    man    hisvvi>ilni    Di-Itröpfrhcii    im 
Kliili*,  hi.swi'ilcii  «'uj.'ar  ein  «hinh  Orllilä^rhcii  miichig  gofärhlr«:  lUiitwasser  {Sangvis 
(hyluini)\    in  aiiiliMcn  Füllm  uUvr  lirniht  ilirsc«   weisse   IM  n  t   {Leuehai'tnia  n:ichWcU«blüiig- 
Vinhow)   nuf   riiiiMii    l'i'licriii.'iass    der   rarhloscn    fthitkürprri'hi'n    {Leucucysthaemia).      keib 

Dil' Hfoharlituufs'  Fngrl's,  dass  dir  örtiichi*  Kt*t  i  um  wa  ndl  iiiig  dfr  Organe  Oertliche 
(dii;  |»arJielli.'  Krilsurhf.    Pimrlosis.  Ailijinsilas   .<.  Degcneratio  adipona)    hnnpt^ächlirh  Feltsuchi. 
\iiii  j»a>«ii\ni  Sla»rn  in  dm  Ilaarccfässen  i\cr  Hr^'ane  (Ix^sniidcrs  dnr  Muski'hi)  her- 
rühre,   silieiiil    anrh  aiit  ilie  allgemeine  Fpllsiiilit  anwendbar  zu  se>n,    welehc  sich 
nhiii'die'«   vnu  jener    nicht    durch    ^^harfe  (iren/cn  unler<<riieid4'n  diiiTtr,    in  sofern 
iii:iii  iiiejil  lili*<  dif*  Veifi.'Kung  von  KrankheitspriMliicren    (Feltmetauiorphose  der  Ex-  Feriontar- 
5Uilate  iinil  anderer  Hlasteiue)  als  itartielle  FHI«4iirht  hezeiehnen  will.  —  Besonders      tungr. 
iu  den  Muskeln  tritt  gern  FiMthildnu);  an  die  Stelle  der  normalen  (ie\\«'lie:   sowohl 
local    U.  H.    in    vi'lahmti>n    oder    son^^t    durch  Krankheit  ausser  Thätigkeit  {gesetzten 
Nii<kelii).    als  auch  nll{;eiiiein,    z.  |{.  hei  sehr  lie(|uemen,  oder  zur  linlie  f^esetzlen 
IVfMinen,  etwa  wie  hei  snleheii  Masloch<eii,  welrht*  Trüher  Ackerstiere  waren,  die 
Fetiproduction  am  reicldich<leii  ist. 

liiere  L-iii>täiide  erklären  niciit  nur  die  nahe  Verwaudlsrhart  zwi^ehen  (jicht,  IIa-   (Iisachcn 
iiiorrhoVden  und  Fettsucht«  sondern  slimmeu  auch  mit  diMii  aus  der  physiologischender  Fettlci- 
Chriuif    «lex    StotTwechsels    herM>r^ehendeii    Lehrsat/.e.    dass    die  Fellaiihäiirung    im    hiijkeii. 
körpt-r    herrührt    von    einem  l'ehergewicht    der  ins  Kliit  einKefiihrlen  kohlenwa^ser- 
s(oili>.'en  NahriMigsniillel  oder  (ielräiike  lilier  die  Menge  des  eingeathmeten  und  zum 
Slonwei-Ii<.e|    verwendeten    Sauerstotr« :    also    (iieils   auf   zu    geringer   Athniung  und 
Mu-^kelhewegimg    herulit .    IheiJs    aiiT   allzuri'ichlirh    eingefiihrlcn    retten,    iiielilifien, 
Eurkrrigen    oder   alkoholi<rhen  SioiTersatzmitteln    (wie  hei  den  geinidolt<'ii  Gänsen). 
• —  Vielleicht  «ind  wirklich  hei  manchen  Ft>ltsiich(if(en   die  Athmungswerkzeuge  ver- 
lialtniäsinässig  zu  klein  oder  /u  unwirksam.  —    Hei  Hauslhiereii  bat  der  reichliehe 
Gebmucli   des  Salzes    und    da>    (dadurch  henorgeriifene)   reichlichere   Trinken   viel 
EinfluK«  auf  das  Fellwerden.     Bei  Thieren  und  Menschen  lindet  sich  ührigeiis  Fetl- 
Jiicht  gcHÖhfllich  mit  sparsamer  Gallenalisiuidernng  verhuuden. 

8.  105. 

Die  Fettsucht  äussert  sich  durcJi  die  allgemeine  Zunahme  Sympiume. 
4jes  Kör|jcrs,  durch  die  liedeulende  (mittels  einer  gebildeten  Haut- 
falle  fühl-  und  mcssiiare)  rnterhautf'ellschicht,  durch  den  auJ'getrie- 
bcnen  und*  breiteu  teigigen  Ihuich  und  die  felteii  Urüste,  durch  das 
hedeulcnde  (in  einzelnen  Fällen  bis  zu  10  Centnern  gesteigerte) 
Körpergewicht,  durdi  ein  bleiches  gedunsenes  Ansehen,  langsame 
Bewegungen,  Trägheit,  Knrzathmigkeit  und  Neigung  zu  reichlidien 
Sdiweisscn.  Letztere  Symptome,  sowie  der  kleine  Puls,  der  un- 
ordentliche Iferzschlag,  die  Neigung  zum  AengslJichwerden  u.  s.  w.. 
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hängen  wohl  hauptsächlich  von  der  gleichzeitigen  Herzrcttsuchi  ab. 
(S.  §.  74,  Anm.  n.  3.) 
Folgen  ibr  Verlauf  ist  langsam;  doch  sterben  die  Fettkinder  gewöhn- 

der  Fetiiei- 1^^}^  vor  der  Pubertätszeit  und  diu  öherfelten  Säuglinge  oft  sclinell 
'^  ^'*'  an  zwischenjaufenden,  an  sicli  unbedeutenden  Krankheiten  (z.  B.  an 
Darm-  oder  Kehlkopfskatarrhen,  Stimmritzkrampf),  jedenfalls  in 
Folge  ihres  Blutmangels  und  der  Untüchtigkcit  ihrer  fettreichen 
Organe.  Auch  die  erwachsenen  Fettleibigen  werden  leicht  schwer 
krank,  verfallen  leicht  in  erschöpfende  Schweisse,  in  Liingcnödea 
oder  in  allgemeine  Wassersucht ;  oder  sie  sterben  plötzlich  an  llen- 
lähmung  oder  inneren  Zerreissungen  (des  Herzens,  einzelner  Arte- 
rien u.  s.  w.). 
Prognose.  Die  Prognose  ist  nicht  günstig,   da  eine  Heilung  selten  ge- 

lingt, vielmehr  oll  nach  Ueherstehung  wirklich  abmagernder  Curen 
das  Uebel  doppelt  schnell  zunimmt,  und  wo  eine  spontane  Abma- 
gerung solcher  Individuen  eintritt,  gewöhnlich  innerer  Krebs,  oder 
ein  anderes  schweres  Leiden  dahinter  steckt. 

§.  106. 

Bthandiung.  Die  Behandlung  der  Fettsucht  richtet  sich  hauptsächlich  ge- 
gen die  ursächlichen  Momente.  Solche  Personen  müssen  früh  auf- 
stehen, tief  und  reichlich  oinathmen,  daher  sich  viel  in  freier  Luft 
bewegen,  und  (mit  Vorsicht  steigende)  g}'mnastiscbe  Uehuogen 
machen  oder  gemeine  Körperarbeiten  treiben.  Reisen  in  Berg-  und 
Alpengegenden,  Aufentlialt  in  einem  kalten  und  trockenen  Klhna, 
sind  zu  empfehlen.  Spirituöse  Getränke,  besonders  Bier  und  Brannt- 
wein, sind  streng  zu  meiden,  auch  mehlige  und  fette  Speisen  (But- 
teressen,  fettreiche  Brühen  u.  dgl.).  Zum  Getränk  diene  Wasser, 
Soda-  oder  Selterwasser,  Wasser  mit  Wein  oder  mit  Säuren;  als  Nah- 
ningsmittel  Fleisch,  Fleisdibruhe,  kräftiges,  auch  wohl  kleienhaJtiges 
Brot,  grüne  Gemüse,  Salate,  Obstarten  u.  dgl.  m.,  Alles  nicht  reich- 
lich, und  einfach  zubereitet.  , 

Von  Ai*zneimitteln  hat  man  als  speciüscli  empfohlen:  die  Jod-< 
und  Brom-Mittel  (Adelheidsquelle,  Kreuznach  u.  s.  w.),  die  SeDega, 
die  Salvia  pratensis  oder  oflicinalis  u.  a.  m.  —  Mittel,  welche  die 
Absonderung  der  Leber  und  des  Darmkauais  fördern,  insbesondere 
auflösende  und  eröffnende  salzige  Mineralwässer  (z.  B.  Mariakreuz-' 
brunnen,  Karlsbad,  Kissingen,  Homburg),  auch  Soolbäder  werden 
häufig  mit  Nutzen  gebraucht.  Oft  thut  man  wohl,  die  Cur  mit 
Eisenmitteln  zu  schlicssen,  wo  besonders  Slahlbrunnen,  wie  Fran- 
zensquelle, Elster,  Pyrmont,  Spaa,  oder  auch  Jodeisen,  Eisensair 
miak,  Stahlbrausepulver  u.  dgl.  in  Betracht  kommen. 

m 
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Gelbsncbt 

8-  1-07. 

I>i«  Gclbsut'lit  (Iclenix,  Morbus  regiut  ».  arqualus,  Aurigo)   '^•"'i 
161  jcnf  Kniuklicit,  bei  weither  die  Ahsaiidening  oder  Aiissclieifhirig  "T'ki'" 
der  Galle  durcli  die  Lel)cr-  und  Gallenwege  behindert  ist,  und  da- 
her Itcsoqiliuit   oder  Verhalliing  der  GallenstofTii   im  Ttlole  (gallige 
Blutverderbiiiss ,    Ckolnemia,  Cholotit,  diu  ins  tilut  geircleoe  Galle) 
eintriit. 

Eine  derartige  BlulverdcrbnisK  cntwickell  sich  selten  im  Blute  ><iioi>»>i 
selbst  (Rokiiattsky's  spontane  gallige  Krase],  wo  dieses  schon  °'^'"' 
im  l'fortndursysteui  durch  Galleastoire  xersetzt  wird  und  das  Aus- 
Aeiien  eines  durch  bünsUicbe  ßeimiscbuog  von  Gslie  Terwaiidullen 
Blutes  (einer  schmutKig-braunrolhen  oder  scbwSrzlictien,  mit  weiss- 
licben  Fett.'triemen  und  weichen  gnltertarligen  FaserstoIHdilmpchen 
geniiscJileii  jiiuchigen,  klebrigen  Flüssigkeit)  annimmt,  während  die 
ganze  Leber  durch  die  Gulle  sellist  iturgeiöKl  und  gleichsam  ge- 
schmotien  wird.  (S.  unten  die  acute  gelbe  Leberalrü|)bie 
Roki{ansky'i.j  Durch  diese  Form,  welche  als  acute  Krunkhgt  wn- 
ler  Ijv'"i^'i>'l''^e"  Symptomen  verläull  (Icterus  typhoides),  grenzt 
<lie  Cholämie  au  die  bedeutenderen  Zersctzungskrankbeiten  des  Blu- 
(ea.  bei  welchen  sich  (z.  ß.  bei  Scorhut,  Pyämie,  Tjphiis,  GHblie- 
b«T,  Pest)  häufig  eine  gelbe  llautßrbung  findet,  welche  auf  Auslrr- 
(en  ruti  (gallcnarlig  verändenen  ?J  BluirarbstolTcn  beruht. 

I»  di-r  Kegel  aber  entsteht  die  gallige  Blutverderbuiss  scouii- '^i"!""! 
tlSr,  aus  Krankheiten  der  Leber  selbst,  oder  der  Gnllenwege,  ""^'" 
eder  ihrer  Mimdungen  (daher  auch  aus  Krankheiten  des  Duodenum). 
Die  Ursachen,  welche  die  Ausscheidung  der  Galle  aus  der  Leber 
and  den  Gollcnwegen  verhindern  oder  deren  Wiederiiiirsauguiiß  he- 
irirken,  Können  sehr  mannicbfache  scyn:  bald  beruhen  sieauFKnt- 
täadnng  der  Leber  und  ihres  Ueberzuges  oder  der  Pfortade  raste 
«düT  N  ab  f  Ige  fasse  in  iiir  (Icterus  inflammaiorius),  b^dd  auf  Katarrh 
der  Gallenwege  (Icterus  rheumaliCKS ,  besser  Icterus  ratarrhalis), 
VM  auf  Versluprung  derselben,  besonders  diircli  Steine  (Icterus 
ateulosui)  oder  durch  Sdileim,  Ulut,  Wftrmer,  bald  auf  Zusammen- 
'iiin^  derseJbi^n  von  aussen  her,  vielleicht  auch  auf  Kramiif  der- 
(Icttna  »pasmodicHs .  nach  Engel  von  Anämie  der  Leber 
I);  bald  atd'  organischen  Leberkrankheiten,  sofern  diese  viele 
'Aasere  Lebergüngc  ausser  Dienst  setzen  (dalier  besonder» 
lulirta  Leber,  die  Leheratropbie  und  der  Leberkrebs  gelb-  *' 
I  Zufälle  bewirken):  bald  endlicli  auf  Erkranken  der  I^urme, 
tich  Uli  auf  katitrrbalisclier  Entzündung  de«  ZwOlflingerdarms. 
X  lassen  sich  noch  mehrere  besondere  Arten  der  Gelbsucht 
leiden,  und  die  gi'osse  Za)d  der  möglichen  enlfurnteren  Ur- 
ermessen. 
IJKeHgolli^e  Blutmiäcbung  bewirkt  in  allen  feilten  und  ildssigf», 
**      '    K&rpcn  ein«  ueltf  oder  weiii)s«rreidili$^Jl*i' 
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Sjrmpi.-.nM-von  fijiUcnr.n'bstoir,  welche  sich  <1ihtIi  eine  mehr  oilor  weniger  in- 
lisiiic  r.;.i-  j,.ng;ive  ^elbc  (jiudi  wdIiI  grfiiiliclK»  iiinl  hräunlidH')  FiirlMing  ilcrseihen 
**"^^^'"^"  kund  git?hl:  am  zoitlgslcn  an  Hcmi  ilrr  Ijillt  ansg*»so(zten  FlAclien  und 
im  Harn,  al)t*r  aucb  in  den  J{in<l<*go\vol»oii,  im  Fclf,  in  den  serösen  iiml 
Sclileim>IIuulen  und  deren  Alisundeningen.  Dagegen  fehlt  die  Galle 
gewuhnlirh  (nicht  immer)  im  Inhalte  des  Dnrmkanals.  —  Das  Blut 
ist  auch  bei  dieser  iielbsuchl  ollenbar  verändert,  venöser,  dmiklrr, 
faserstotnirmer .  das  I)lntwass(*r  gelb  üd(*r  gelbgrnn.  Dieses  Blut 
wirkt  in  manchen  Ffdlen  narkt)tisirend  auf  Hirn,  Knckenniarks-  uuil 
Herznorven,  zum  TlniJ  auch  wie  scharfsfonig  (z.  B.  Hautjucken  er- 
regend). Ob  in  derarl igen  Fällen  vielbiicbt  schädUciie  Gullenkestaiicl- 
theile  ins  Blut  gelangt  sind,  hingegen  bei  den  tlbrigen,  lange  Zeit 
gefahrlos  besleheinlen  (lelbsuchten  vielleicht  nur  der  unschädliche 
(lallcnfarbstoff  wieder  aufgesaugt  wurde,  ist  noch  zu  untersuchen. 

§.   lOS. 

icti'iisiii.'  l)i(.»  S\mplome   der  Gallemlyskrasie,  die  sogenannten  gclb- 

Syiiipioiiie. g,", ^1,1  jg^.,j  ^,jj^»p  i (•  t er i sehen  Zufälle  sind:    gelbe  Färbung  der 

Haut  in  sehr  verschiedenem  Grade,  weisse  oder  graue  Stuhle  und 
branner  oder  schwärzlicln'r  Harn.  Die  gelbe  Färbung  lienierkt  mau 
meistens  allgenn'in  ilber  die  äussere  Haut  verbreitet;  sie  variirt  vom 
lichteren  Zitronengelb  bis  zur  dunklen,  bräunlichen,  bronzenen  Fär- 
bung, odi^r  auch  bis  zinn  l.'ebergange  in  das  Grünliche  oder  Schwan- 
grüne (Icterus  virifh's,  Icterus  niyer  s.  .)felauic(erus).  Oft  ist  das 
AVeisse  th?s  Auges  frühzeitiger  als  alles  Andere  gelb  gelVirbl;  selte- 
ner ist  es,  da^s  der  Kraidie  alle  Gegenstände  gelb  sieht  (Xanihopsia), 
und  dass  auch  andere  Säl'te  des  Körpers  (Speichel,  Schweiss  u.  n.J 
gelb  geliirbt  sind  und  die  Wäsche  färben.  —  l>er  gallenfarhstofTIge 
Harn  hat  gewöhnlich  dir'  Farbe  von  baierischem  IHer,  aber  ein  im 
durchfallenden  Lichte  grünliches  Säunu:h(Mi  fs.  Schmifit's  Jahrb.  Bd. 
70.  8.  257.) ;  er  giebt  geschüttelt  einen  lebhalt  gelben  Schaum, 
färbt  eingetauchtes  Papier  oder  Leinwand  gelb  imd  wird  durch  Zu- 
satz von  Säuren  grün  (von  Sal[H*tersäure  erst  grün,  dann  violett, 
dami  röthlich,  endlich  bleich).  —  Die  gallenlosen  Fäces  sind  thoil- 
artig  von  Ansehen,  weiss  oder  weissgrau  gefärbt,  bei  wiederkehren- 
der Gallenabscheldung  werden  sie  gelb,  pomeranzenfarbig,  endlidi 
braun.  Zu  diesen  Symptomen  gesellen  sich  verschiedene  Verdauungs- 
und iXerven-Bescbwerden :  Mangel  an  Esslust,  bald  fader,  schleimi- 
ger, bald  saurer,  bald  aber  auch  bitterer  Geschmack,  Magt>ndräckeiu 
Uebelkeilen ,  Blähungen,  Magensäure  oder  Verschleimung,  Durclifall 
oder  Stuhlverstopftuig;  Anschwellung  der  Herzgrube,  Schmerz  oder 
Druck  in  den  Hypochondrien,  trübe  Gennlthstimmung,  unruhiger, 
traumschwercr  Schlaf,  Müdigkcilsgefühl  und  Eingenommeidicit  def^ 
Kopfes,  bisweilen  auch  ein  starkes  Jucken  der  Haut.  Der  Puls  ist 
oft  auffallend  langsam  und  weich,  zuweilen  lieberhafl,  überhaupt 
sehr  abwechselnd. 
verKiuf.  Die  Dauef  und  der  Verlauf  der  Gelbsucht  ist  versciiieden, 

bald   acut  und  fiebcrhaflt,    bald   chronisch  und  oft  sehr  langwierig» 
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Der  UrlM»rgaiig  in  (irsiiiulhiMt  goscliiflit  iiiitor  alliiiali«^^eiii  Wieder-  v.iiaui 
kehiYii  tlor  Blfisse  uiul  naturlirlien  Färhung  der  Haut  und  Augen-''"*'*^"'*"^'" 
kindohaul,  sowie  des  (lallengeliails  der  Stfddü,  lüsweiicn  mit  dem 
Ersulieinen  eines  reiddiclien,  auch  wohl  geih  färbenden  Schweisses, 
eines  Bodensatzes  im  Harne,  bisweilen  mit  Ilautausscldagen ,  IVa- 
senbluten ,  Ilainurrhoidallluss  u.  s.  w.  Die  gallige  ßlutmischung  au 
sich  kann  ult  lange  ohne  Nachllieil  bestehen,  artet  aber  nach  und 
nach  in  Blutmangel  und  Wassersucht  aus;  oder  die  ihr  zu  (irunde 
liegenden  organischen  Fehler  gi>hen  in  deutlichere  Loherkrankheiten 
und  Desorganisationen  dieses  Organs  fdjer,  oder  hinterlassen  Krank- 
heiten der  Verdauung  und  Ernährung,  seihst  Atrophien,  in  deren 
Folge  tödtliche  Ausgange  stattfinden  können.  xVuch  kann,  bei  acu- 
ten Fällen,  die  gallige  Blutverderbniss  selbst  unter  narkotischen  und 
krampffiaften  Zulfdleu  zum  Tode  luhren. 

Die  Prognose  hängt  ganz  von  dem  Charakter  und  der  Heil- i'roe:noie. 
barkeit  des  Grundiibels  der  Leber  oder  der  Gallenwege  al).  Sie  ist 
daher  übler,  wo  die  Krankheit  schon  lange  bestand  oder  schon  oUt 
wiederkehrte  und  mit  organischen  Entartungen  der  Leber  oder  all- 
genieiueren  kachektischen  Zeichen  in  Verbindung  steht.  Ein  allma- 
liges  Dunklerwerden  der  gelben  Haulf'arbe,  das  Erscheinen  ungleich- 
fünniger,  grüner  oder  schwärzlicher  Flecke  in  der  Haut,  das  sehr 
plötzliche  Bleidiwerden  der  Haut,  das  Hinzutreten  wassersüchtiger 
oder  soporöser  Zustände  sind  üble,  hingegen  eine  mehr  blassgelbe 
Farbe  der  Haut,  weiche  Fräcordien,  nicht  aufgetriebener  Fnterleib, 
gefärbter  Stuhl  bessere  Zeichen. 

A  n  in.     Zmi'I  i'ipMiUiiiuilii'lic  Artrn  lifr  (iclli*«!!«  Iit  siml : 

t.  Dil»  ariiti'  (i  vi  lis  iich  t  mit  gi»!  h  c  r  A  t  rupli  i «'  «Iit  I.  «'Ihm*  (H«iki- Aouic  golbo 
l:ni'*ky'-i).  Üifsi''  tiliuii  ithrn  t*r\\:iliiiir  Kraiiklifil  (§.  107)  i«t  »iciti'ii  uiul  iiurli  diiii-  Loheratro- 
ki'l.  Si<>  triU  srhiK'll  iitiii  iiiriüi  mit  t.':illi{;i'ii  FiflMTMiiiptonirii,  iloch  ulini'  hi'sliiiim-  iilüe. 
Iiii  HiiyUiiiius  iinr,  crnMrhi  in  2 — ii  Ta^'in  pinm  IimIumi  riniil ;  il.iliri  iindrn  »irb 
lii-fti^'i'  Lrl»erxi'|)iiiorzi*n.  xlinclir  (ilinvli  iI:j>  l*lfs>iiiii"h.'r  iKiL-li\\<>isli:in')  Abniilinie 
der  LrliiT  (Wflrho  liitlH'i  i\i  ^rlhcr  lircii^rr  Mn^sr  /iTflirs-^t)  iiiui  AiHcInvrlluni?  (l<>r 
Milz,  hie  KrHiiklu-il  lii^iU  imiIwimIci-  iiiir«T  ^mIükimi  Aii«lreniii|k'rii  «iurcli  Shilil  uiul 
Harn  ii.  >.  h.,  mlrr  sie  hMld't.  Iii-iurili>n  M-iiiirll.  (Innli  ltlnt/.iTst^lznn|;  unter  t\pliU8- 
arligeu  KrM'lifiniui^iMi  \nii  It^iaiibnii;:.  Timiiiihii,  Srhlüfsurlii .  liTcrudcn,  Kriiniiifen 
und  LiiliniiiiiKi'n.  Sir  lichillt  vnr/.ii^'hrli  juiüMulIirlic  I'n>oiif[i.  :iii«  nncli  nirlit  gi'iiHil 
iTiiiiU<.'iU'n  UrsirliiMi ;  durli  i^t  d:it>ci  die  Kiihiii^i  liini^  di.'<  IUuli*<,  Wi>ichi*><  füdliMi- 
ballig,  srliwarzltniiin,  :iuff:i>litst.  kaiini  ffrriiniiiar  und  dünntliissifi  ist,  wuhl  liosnndcrs 
anznsi-lil:if!«'n ;  von  dirscr  aclifincii  dir  Er>rld:itrun(i  und  Knveicliunit  i\v'^  Hirns  der 
Milz.  diT  Sflilrinihäuti'.  der  Mu«>kclii  nn>l  aiidfii'r  <)rf2iin<*,  xirliciclit  auili  die  Ver- 
änderung drr  l.cher  si'Iiisl ,  und  die  (■iiii>tHniiv«Mi  Kiit/iindun^en  und  Exsudate  in 
verschiedenen  kiiqierln'dilen  ah/.iiliiin^en.  —  Kiir  die  heiiandhing  enipüelilt  man 
iiarb  L'insräniien :  Itrerh-  oder  Aldnhrniiili'l.  xeKetalnliselie  und  hei  Indierer  Eutuii- 
sehuHK  niinii-ali<(-he  Sauren,  C!lilor.  dann  gelinde  Kesolynitia ,  endlieh  Tnniea,  boi 
alltfeuielner  Fielieidiäl.  |  Vgl.  Paul  Jusej'h  Ilur'iczvk ,  iVm  »:alli|ie  Dyskrasii»  (Irieru.«») 
mit  acuter  p-llier  Atrophie  der  Leber.    Zx\eile  ^änzlirli  UHiKearbeilele  Anllage.  Wien, 

1844.    a| 

2.  Die  r.  «•  IIk u c h t  der  >'  e u ^ e |i o  r c  n  e  n  « Iclvrus  nvonatorum)  zc'igt  luanrhc  Gelbsucht 
Venteliiedenbeit  \on  der  der  Krwueb.HiMien.      Sie  lo-^iunt  nep'n  den  3.  imUt  4.  TagdorNeagfl- 
nach  der  (iebuH  mit  (Jelbl'ürlMiug  der  Haut  (iiirlii  iuinier  der  Augirnbiniliduint),  wird  bor«nen. 
dann    allgeiiii>in,    und   versehwindct  etwa  in  iler  2.  Woebe.     Diu  Stiilile  sind  dabei 
oH  noch  gallenbaitiK,  grnn,  gehackt,  durrhfällig;  der  Irin  nieht  braun;  andcrweil<* 
kraiikbeiljer»eheiiuingtfn  lebliMi  oft  ganz.    Dan  t^ebel  herrschl  bisweilen  epidemisch, 
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GeJbsucht  hirr  und  da  findeini^rh,  Itf^RDiidors  in  Findclbäusern.  Als  Ursache  desselben  Im^ 
derNeuge- zcicbnet  man  dio  mit  der  L'nli>rbiiidung  und  Losung  dt*$  NabeUtrangs  Terkuupftrn 
borenen.  Functi<mstüningon  drr  Lrber,  iiisliosondi're  rinc  Entzündung  der  Nabeigefasse  (flUr- 
bitis  et  Arteriitii  umbilicalis),  x^Hcbv  ;iiirb  wubl  in  Pyäniie  und  wandernde  Bom 
dtT  Baurliderkcn  iitiergchl.  Die  ßebnndlung  liCAlcht  in  lauen,  seifenhaltigeiT odff 
aromatischen  Bädern,  wit  nutliig  in  Kly.stieren  und  AusfuhruDg  des  Kind#pecbes; 
nur  bei  grösserer  Hartnäckigkeit  scbn'itet  man  zu  Kbabarber,  Calumel  und  äha- 
licben  Mitteln.  [Vgl.  die  Srbriften  über  Kinderkrankheiten  und :  Car.  Fr.  Jul,  Doiop, 
de  ictero,  speciatim  iieimalornm.  Iterol.,  1828.  4.  —  B,  Th.  Baumes,  {n\l4  de 
rictere  uu  jaunisse  des  enfans  de  naissance.  Paris,  1806.  8.  —  C.  F,  H,  Bri- 
ning,  de  icteru  infantum  spasmudieu,  1772.  epidemico.  Wesel,  1773.    8.] 

§.  109. 

Behandlung         Die  Behandlung  der  Gelbsucht  richtet  sidi  ganz  nach  den 
d.Geib8ucht.]|)p  211  Gruude  hegenden  ursächliclien  Verbältnissen. 

Sie  ist  daher  bald  mehr  eine  kühlende  und  antiphlogi- 
stische, mit  jener  nothwendigen  Vorsicht,  welche  die  Antiphio- 
gosis  hei  Gallenubein  fordert;  bahl  mehr  eine  erweichende  durch 
SaJhen,  warme  ßreiumschJäge,  Pflaster  u.  dgl.  auf  die  Lebergegipnd 
(z.  B.  Ungu.  althaeae,  Ol.  hyoscyami,  Ung.  cinereum,  Ung.  opia- 
tum,  Empl.  meliloli,  cicutae,  ammoniaci,  galbani,  NeptunsgürteL 
Leinmehlumschläge,  Moorumschläge);  bald  eine  antispasmodi- 
sehe  und  benihigende  durch  kleine  Gaben  der  fpecacuanha,  des 
Ilyoscyamus,  der  Cicula,  des  Opium,  der  Belladonna,  Aijua  lauroc, 
des  Castoreum,  der  Valeriana,  mit  gleichzeitiger  Anwendung  beru- 
higender Umschläge,  Salben,  Klystiere:  bald  eine  resolvirende 
durch  Alkalien  und  Seilen,  alkalische  Salze  ^(besonders  essig-  und 
weinsaure),  dui*cli  auflösende  Mineralwässer  (besonders  Karlsbad), 
Traubeneuren,  Obstcuren,  Calomol  und  andere  Mercurial-  und  An- 
timonialmiUeK  Gummiharze,  Rheum  oder  Aloe  in  kleinen  Gaben, 
Fei  tauri  inspissalum,  durch  die  bitterlichen,  scharfen  und  scharf- 
narkotischen  Pflanzen  (Chelidon.,  Fumar.,  Schierling,  Tarax.,  Akonil, 
Nux  vomica).  Unter  allen  Umständen  fordere  man  die  verscJiiede- 
nen  Ausscheidungen  (durch  Haut,  Därme,  Nieren  u.  s.  w.)  mittels 
allgemeiner  Bäder,  Abführungen  »u.  s.  w.  und  eine  zweckmässige 
filutbereifung  durch  eine  leichtverdauliche,  besonders  vegetabilische 
Kost  (z.  ß.  leichte  Gennlse,  3[ühren,  Spargel,  gekochte  Obslarten, 
weisse  Fleischarten)  und  durch  verdünnende,  galleufördernde  Getränke 
(besonders  Limonaden,  Fruchtsal\wässer,  Molken  (süsse  oder  saure), 
Buttermilch,  Seiter >  oder  Sodawasser  u.  s.  w.),  durch  Ruhe  oder 
angemessene  Muskelbewegungen,  freie  Luft  u.  s.  w.  —  Im  Ent- 
slehen der  acuten  Gelbsucht  nutzt  bisweilen  ein  Brechmittel,  doch 
sey  man  bei  Gallensteinen  vorsichtig. 

Als  speci fische  Mittel  gegen  Gelbsucht  werden  gerühmt:  die 
Fussbäder  von  Salpeter-  oder  Salpetersalzsäure,  die  V^aschuogen 
des  Körpers  mit  dergleichen  oder  mit  Chlorwasser,  der  innere  Ge- 
brauch dieser  Säuren  in  verdünnter  (Limonaden)  Form,  der  frische 
Saft  der  Möhren,  der  Gurken,  der  gemeinen  V^olfsmilch  (EuphorMi 
cyparissias) ,  des  Schöllkrautes  (Chelidonium  inaius),  des  kleinen 
Ilauslauchs  (Sedum  acre),  die  Tamarindenmolken,  die  Abkochung  defl 
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gesloasenen  Ilanrsami^ns  üder  besser  Emulsionen  davon,  Abkochung  "«i»! 
dw  kleinen  ItosiiiGU.  der  Nussbaumbliitler ,  der  Frauendtslclaamen, *'■''•'' 
Aufituss  des  Rin'nrarrn    (Tanacelum   vulgare),   der  PlirsichblüLlien, 
der   Saß  von  Mumordica  Elnterium.   der    tägliche  Geniiss    einiger 
fHscher  Eidutter,  oder  derselben  mit  Zimnit nasser  und  Zucker,  oder 
der  Erdbeeren,  oder  anderen  Obstes. 

am.  4i  Harn,  iracl.  ds  isruUiui.  al  da  X  Drylin.  emsMiraXuim  ohiniii|ugi  et   tlM 

ttfo».  VKanitc,  IT8U.  S.  ««ilicil«  mr  le  tan;  d«>  itittii|uti.  Parii,<1.0ail 

Wilt.  Cwp,  na  eiiay  on  ibc  jaundics.  1S04.  4. 
ImOm,  n&&.  S.  (S.  ifrcl«!,  nuist  bdiit.  Gm.  Flnr.  Her.  DrilNia;.  abor  dia  Et- 
il. 1-  B-  t.)  kaiii»iii>i  und  Heilung  dor  CulbsucliU  Wleu, 

J.  KW.  IV''   '0«  dar  Gelbiuchl  und  IHD«.   H. 
ttrtm  Btüan.  Wstilar,  liUl.  <t.  M.  Car««c,  »lol  lur  la  Jaunbie  du  I'[c- 

Vh.  H.  Ail'-If  llutuptll,  da  icMr«.  Lipi-,  Iura.  Parli,  IBOU.   4. 
I7t4.   4-  S.  II.  A.  Lamvol,  Ha.  iiir  Ticliir«,  l'i- 

Jn.  Lnoldif,  aDalecii  *d  ialerl  »liorg-  rii,ISI&.  4, 
eMMtpcounili.  UaLI.,I^B5.  «.  {.  („fi'inl,  lenl.  lialaniprnaeipuBaielcrt 

Ihn.  aan»>llc.  illai.  »rlnB  ihaorise  da  ipeoi«.  Paria,  ISIS.  8. 
WUMdataricauui.  FrgDoiif,adT„nilS.  S.  Jo.  fVU.  Heisr.  Nulil«i<(u<f.  iliitartal.  da 

IL  l  Vkn.  d<  latuB  Iclsri  nialelauiali  icleiv.  ßaroN,  ISIS.   ». 

1,  Halle,  n»8.  8.  S,  H.  Trier.  i«m.  de  ieitro.    Cttiianhag.. 


§.    110. 

I  die  Ausscheidung  des  Harne^loirs  aus  den  Nieren  oder  lv 
i  ganz  oder  grosseulbuils  unterdrückt  ist,  so  entsteht  eine 
-buiss,  welcbe  man  die  harnstoTrige  oder  urtnöse 
krasie  (Hamvergiriung  des  Uiules,  Uratmia,  Uroiialysis 
SeMntein'a)  nennen  kann,  obschon  deren  Wesen  nucli  nicht  voll- 
sUnili);  anlgeklärl  ist.  Es  häuft  sich  «lann  nämlich  der  in  den  Wcton  def 
•  Nieren  unniLigescbicdene  oder  in  der  Blase  wieder  aufgesaugte  "" 
Kinistall  und  HarnfarbstofT  (vielleicht  auch  Harnsäure  und  ander« 
Bunbestandtheile)  im  Blute  an ,  so  dass  dieses  und  die  verschie- 
dsnMen  Absonderun(;en,  z.  B.  Schweiss,  Darminhalt,  sogar  der  Zell-^ 
mgenrcuchtiiikcit  und  das  sich  hier  gern  bildende  bydro- 
Dbclic  Wasser  einen  IIa tiiger lieh  amichjuni  (iiauK^nllieh  erwärmt). 
ms  Blut  wird  dabei  llilssigor,  raaeratoHloser .  nichtgerinnend  und 
Uncfabraun  gefärbt;  es  entball  sowdIiI  llarnstulT  als  auch  (und 
bnonders  reichlich)  kohlensaure«  Ammoniak.  Üie  Magenscbleim- 
kntf  reagirt  ibnm  alkalisch  und  ist,  wie  andere  Absonderungen, 
Ktra  na  Ammonsalzen.  Der  Schweiss  hinterlisst  zuweilen  pulver- 
Bnnlge  Harnaalze  aiiT  der  Haut.  —  Welcher  von  diesen  Stoffen 
dgnüich  der  giltigwirkende  scy,  ist  noch  streitig. 

nt  knlilrnipurr'Aniinotiink,  «vlclira  «irli  in  iliiorit  Fftiirn  Jinii 
li  im  Hliii  Uiiiipi  und  tun  Li^limnnn  u.  .\.  [Ilr  die  rigfnliiclie  Uranclip  du  d 
!  BluUs  und  der  Fibriiucritlxung  Ji'narllicn  grlinllen  wird,  liildel 

1-- <h  am  irriütitcm  HariisInlT,  In  alinlirber  n>i>Q,  wi<^  «i  iu  der 
llirut.l^i.i'  |..i  llnrniirrhDlIungrn  und  Blaacnkitarrhni,  In  dorn  fnnlendrn  ftnni  Obrr- 
l»»!»,  viiMrlit.  Man  rrkennt  itaaiEtlic,  tndtm  man  di«  iii  unlrr*U('lii>nd«  Flütiig- 
K > 
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BdianiUimg  Geistos  (s.  Hei'Z(liut),  iTifissig  näliroiHle  Kost,  Heg(>limg  der  Ausschei- 
der chroni-  juiigoii ,  wjiriius  Vcrhaltc»  (warme  Wohnung,  Wärinsteine,  wolleDC 
^^^nwe^'^  Hemden  und  Strumpfe,  Pelze,  warme  Dfider),  Iroekenc  oder  aroma- 
tische Reibungen  der  Ilauf,  Verhütung  der  bei  diesem  Uehel  so  ge- 
ITdu'lichen  Katarrhe.  Teliri^^ens  gleidit  die  Behandlung  der  der  chro- 
nischen llerzCehler.  (S.  $.64.)  Hei  (Kongestionen  gieht  man  Kühlpulver, 
Pllanzen-  und  Mineraisauren,  sorgt  für  die  Ausscheidungen  des  Un- 
terleibs, lasst  Fiisshader  (nach  Kelinden  mit  Essig  oder  Salpeter- 
säure) nehmen,  Senileige  legen  u.  dgl.  Meist  bekommen  hier  auch 
die  Digitalis  und  die  anderen  §.  04,  Anm.  erwilhnten  Mittel  ganz 
gut.  Uei  katarrhalischer  Affeclion  der  Lultwege  achte  mau  sorg- 
ftdtig  auf  jedes  Üöcheln  und  beeile  sich  dem  stets  hier  druhend«) 
Stickduss  vorzubeugen. 

Litcintur  Vai.Friii.  Umnn^  «liss.  »k«  iiioiImi  cürni-  f.  fr.l/(oit,  de  i'yniiopalliiac  .«]K-i*ie  ("X  in- 

d.  Cjroiiose.  Kü.  Liii*-.,  1S13.   4.   Cmn  lüb.  Jicu.  vircin  |ioriiiulala  arii'rino  pulmoualis  niiji;? 

Cihiltnr,  oli^trrvntiiiiis  ei  n-fhiTclio»*  siir        nortnc  oriirini».   Ituiiii.  1*<2  4. 

la  cTanusc  Uli  infiladii' Mriie.  Paris,  (1^11  t't)  ,,  ,.       ,    ,  •    i-         «<:»-     i 

J  M  '  F.trmfl.  i\c  c\uno>\.  Liii^..  1827.   1. 

1824.    s.  * 

J.L'.Hi'iii.   lio  i^li»  roriii«  ilernriiiatioiii-  A.  f.  SJohl ,  Aii:iIi)Ki<-Mi   der    a>iaii'<c}i«A 

bus,  <|ii&(!  >niißiiiiiom  vpiiusuin  i'uiii  iirrniii^u       Clinlt^ra  mit    <lor  hlaiien  Krankheit.    Flailf. 

ini.sceri  ixM'mittuiit.  fiottiiip:..  lSl<i.    I.  1^:U.   S. 

■*  '  Mi'jr.  Eikrr.  Hcsdiroibuiiü  ei  in  cor  Falle 


Viiidob.,  1S17. 

Ci.  I'\  J.  Murr,  ni*ivW\  cuitiiIim  oxeiii|iluiii 
iniMiioraliile.  Ciini  iiili.  aen.  Urrul.,  1S21.  4. 


Villi  aiuMii.ilRrr.oniiniinu'aliiiii  der  Uerzvorhoif 
U.S.  w.  Mii  2  Sii*iii(lr.-T.  rreiliiirg.  l^'A'4.  >. 


Fettsucht. 

§.  104. 

Feiticiiiib^-  Eiue  Übermassige  Anhäufimg  von  Fett  in  den  Gewebeu  de$ 
^^^^-  Körpers  stellt  die  sogenannte  Fettleibigkeit  oder  allgemeine 
Fettsucht  {Obesitas,  Polyptosi's,  auch  Corpulenz  geuannl)  dar. 
Sie  entspringt  jedenfalls  einem  ihr  entsprechenden  Zustande  des 
lilutes,  namentlich  aus  venöser  Plethora.  Sie  lindet  sich  am  hao- 
figsten  im  spateren  Manuesalter,  entweder  in  Folge  einer  natür- 
lichen Anlage,  bei  ruhiger  Lebensweise  und  guter  Kost,  bei  Frauen 
wenn  sie  aulhören.  Kinder  zu  zeugen,  oder  in  Folge  des  habituel- 
len Genusses  geistiger  Getränke,  oder  nach  ilberstandeneu  antisy- 
])hilitischen ,  besonders  Mercm*ialcxiren.  Doch  zeigt  tu  beiden  leli- 
teren  Fällen  das  abgelagerte  Fett  nicht  die  derbe  und  reine  Be- 
schaiTenheit  des  gesunden  Fettes,  sondern  ist  schmierig,  von  schmutn-  1 
ger  (graugelber)  Faii)e  und  widrig  süsslichem  Genich  (SSuferfd^  ; 
Bei  Kindern  lindet  sich  die  Fettsudit  bisweilen  angeboren  (oe 
Fettkinder),  öfters  aber  bei  Säuglingen  in  Folge  einer  einseitigfett- 
bildenden  (zuckerig -mehligen)  Nahrung,  z.  B.  des  Aulfüllems  mit 
Mehlbrei,  wie  es  scheint,  auf  Kosten  der  Blutbildung,  da  sie  hier 
gern  in  eine,  sogar  tödtliche  Blutarmuth  übergeht,  auch  mit  Tby- 
mushy-pertrophie  oder  weichem  Hinlerkopf  verbunden  vorkommL 
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durch  Wassorausschwitzuiigon  in  die  Lungen,  oder  in  dii?^  IJirn,  oder  •^'•«"•' i >»- 
in  die  Hirnhublen,  oder  durch  Slimairitzodcu),  vielleidit  auch  durch      "*'^' 
die  bJosse  Gillwirkung  des  veränderten  Blutes;  oder  es  bilden  sich 
passive   oder  croupöse   Entzündungen   der  Lungen,    der  Luftwege, 
des  Brustfells,  des  Herzbeutels,  rötheiartige  Hautauschläge  u. s.w.  aus. 

Bei  mehr  chronischem  Verlauf,   wie  er  sich  bei  der  cliro- ^'»ronisciie 
nischen  Brighfschen  Nierenkrankheit  und  bei  manchen  Harnblasen-    ^'i*'"'"^- 
beschwerden   findet ,    zeigt  sich   ein   von  Zeit  zu  Zeit  stärker  oder 
schwädier  werdender  Harngeruch  des  Athems  und  Schweisses,  da- 
bei blasses,  fahles  Aussehen,  Verdauungsturungen,  Neigung  zu  Durch- 
fallen  uikI  wässerigen  Ausschwilzungen    (Oe<lem   der  Knöchel,   der 
Augenlieder  u.  s.  w. ,   Bauchfellwassersucht),    varicüse  Einspritzung 
und  Blennorrhoe   der  Augenheder,    und  Neigung  zu   verschiedenen 
Hautausschlägen  (Haiitknoleu,  Quaddeln  u.  s.  w.).     Auch  hier  treten 
leicht,  z.B.  durch  ein  zufallig  hinzulretendes  KatarrhaKieber  veranlasst, 
die  oben  erwähnten  acuten  Symptome,  Betäubung  und  schneller  To<l 
durch  Stick-  oder  Schlagfluss  ein.  Leichtere  Grade  diesei*  chronischen    ^, 
Urämien   bestehen  Jahrelang   ohne  Schaden.     Hoch    sind   dieselben 
(da  sie  sich  nicht  durch  eh)  so  sicheres  Kennzeichen,  wie  die  Farbe 
bei  den  Gelbsuchten,  kund  geben)  im  Ganzen  noch  weniger  bekannt. 

All III.  tjiu>n  li'iditcrcn  Grad  rlintnisclKT  l'rüiiiic,  von  unvdllslaiidigi'r  Aus- II.irnächArfi 
sclicidiiiig  diT  HaniliCstaiidilu'ilo,  uliiic  eißontlirlu;  HariiverlialUmK,  brdiiigl  (Harn- 
»fliarfr,  l'rodiali/sis}^  hallen  iiiL'hn'ie  Aerzto  (Sclionloin,  Stark,  Jahn,  Fuchs)  für 
die  L'rsache  gewisser,  dem  Greiscnallor  eigenlhümlicher  Beschwerden,  iiainenilich 
des  llaiiijiickeit:!i  und  Knütchcnaussehlags  (Wurhjo  senilis),  des  chronischen  Blas<>n- 
nnsschlags  {l^emphiijus  senilis),  gewisser  Haulgeschwfire  sowohl  im  Gesicht  (der  olier- der  Greise, 
flächliche  Wangenkrehs  der  Greise)',  uIh  an  den  Beinen  (S.ilzfliisse),  der  Triefäugig- 
keil  {Li}i}iiiuiio  senilis),  des  ßronchialkatarrliA  und  Asthma's  {Asithma  urinosum), 
11.  5.  w.  Die  Haut  und  die  Absomlerungen  (z.  ß.  der  Haulhlasen  und  Geschwüre) 
snlleii  dai»ei  öflers  Harngenich  /.eigen.  Nicht  seilen  sollen  die  olien  gccliilderlen 
schweren  Zufälle  der  rräinie  (z.  B.  Wa^serschlag.  Lungenödem.  Betäubung,  Schlaf- 
Hucht)  ans  diesen  l'eheln  hj'norgehen.     {Urodialysis  senilis,    i'rnplania  senilis.) 

Auch  im  Säuglings-  und  ersten  Kindesalter  5tolI  (denselben  Acrzten  zufolge)  der  Kinder. 
iMiic  solche  llaruschärfe  vorkommen ,  welche  sich  durch  sparsamen ,  dunklen  Harn, 
häufiges  Drangen  zum  l'riniretu  Säurebildung  in  den  ersten  Wegen,  Kolik,  Durch- 
fnlic  u.  s.  w.  kund  gebe  und  öfters  den  Blasenausschlag  {Vemphiijtis  neonatorum  und 
Bupia)  und  andere  Krankheiten  der  Haut,  der  Bronchialscbleimhaut,  der  Lungen, 
de^  Gchiniä  u.  t.  w.  zur  Folge  habe,     (ürodialysis  s.  i'roplania  infcntilis.) 

§.  112. 

Die  Behandlung  hat  vor  Allem  die  Harnausscheidung  wiedercchnndiung 
herznsleUen  und  daher  bei  hchuria  vesicaliit,  da  nöthig,  ungesäumt 
KalheterisatioD  oder  ßlasenstich  Torzunehmen,  und  ilbrigeiis  den  Ur- 
sachen gemäss  zu  verfahren.  (S.  später  bei  Harnverhaltung.) 
—  Wo  dies  nicht  moglicli,  wie  bei  Nierenkrankheiten,  sind  andere 
AiisleeningeD  zu  fordern,  insbesondere  der  Stuhigang  durch  Laxür- 
mittel,  bisweilen  auch  die  Haut-  imd  Lungenausdänstung  durch 
Heibungen,  Dampfliäder  oder  laue  Wasserli^er,  auch  Thennal« 
oder  Schwefelbäder  u.  s.  w.  Eigeutliche  Diuretica  sind  selten  lu 
empfehlen,  oft  schädlich.  Eher  passen  lindernde  Mittel,  wie  Hanf- 
samen, Lyco|K)dium,  Blausäure  u.  s.  w. 


( 
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Beiiaadiung  Gegen  dic  urämische  Blutverderbniss  selbst  versuche  man  Siu- 
der Urämie. ^gjj  (bcsoiiders  Schwerelsäure  und  Phosphorsäure),  milchsäueiücbe 
Gclränkc  (Molken,  Buttermilch,  Gurkensaft  u.  s.  w.),  auch  woU 
Chinadecocte.  Die  Kost  sey  vorzugsweise  vegetabilisch;  dunkle 
Fleischarten,  Geräuchertes  und  Gepökeltes,  erhitzende  geistige  Ge- 
tränke sind  zu  verbieten. 

Symptomatisch  können  gegen  die  Hirnzufalle  (Betäubung,  Schlaf- 
sucht, Krämpfe  u.  s.  w.)  kalte  Sturzbäder,  Senfteige,  Essigwaschun- 
gen,  Riechmittel,  Nervina  u.  s.  w.  in  Anwendung  kommen.  Bei 
frisch  entstaiKlencr  acuter  Urämie  vollblütiger  Personen  kann  auch 
ein  Aderlass  nutzlich  werden. 

Literatur          A.  E.  Uüchncr,  de  probe  attendundi>  mi-  Jakitch,  über  lilutvergillung  durch  Hm- 

der  Urämie,  ctioiiiä  iminiiiulac  el  suitpressae  varii:»  causis.  le^urplion.  Präger  Vierte^ahrschrin,  1844.L 

Hai.,  175 1.   4.  (Schmidt  Jnhrb.  Bd.  43.  p.  SOS.) 

C.  //.  Unrseler,  de  morbis  a  lotio  rctcnto.  J.  UnmernjU,   die  epidemische  Choien. 

Gotling.,  17 TU.  4.  Prag,  1850.   8.  (S.  208.  u  a.) 

G.  S.  Xcubunj ,  de  acrimonia  urino^a  iu  [Vgl.  die  Kapitel :  Ha^llverh«hUDg,Brt9l^ 

*•      corp.  humauo  relenta.  tiottiiig.,  17b;{.   S.  sehe  Nicrenlcraiiliheit  uod  asiatische  Cliolerd.] 


Gicht. 

§.  113. 

Gicbt.  Als  gichtische  oder  arthri tische  Zufälle,  oder  Gicht  im 

engeren  Sinne  {Arthritis,  wörtlich  übersetzt:  Gelenkentzündung),  be- 
zeichnet man  zunächst  gewisse  entzündliche  und  schmerzhafte  Af- 
fectioneii  der  Gelenke,  welche  anfallsweise  auftreten  und  eigentliöm- 
lich  verlaufen  und  später  gern  erdige  Concretionen  als  Krankheits- 
l)roducte  hinterlassen,  und  als  deren  umere  Ursache  man  eine 
eigenthümliche    Ernährungsanomalie    oder    Dyskrasie   untersclieideL 

Giciit-  Diese  gichtische  Dyskrasie  oder  Giclitkrankheit,  aucli  im 
dyskrasie.  allgemeinen  die  Gicht  genannt,  entwickelt  sich  aus  venöser  und  Dn- 
terleibs|)lethora  (§.  96),  daher  oft  nach  IlämorrhoTdal-  und  Mcnstnu- 
tions-Bescliwerden,  und  scheint  darin  zu  bestehen,  dass  ein  Ueber- 
scliuss  verbrauchter,  aber  unausgeschiedener  thierischer  Stoffe, 
GichtstofTü.  hauptsächlich  in  der  Form  von  harnsauren  Salzen,  im  Blute  circu- 
lirt  und  in  periodischen  Entzünduugsanfällen  an  die  Gelenke  und 
andere  fibröse  Häute  abgelagert  wird.  Man  könnte  sie  vielleicht  als 
harnsaure  Dyskrasie  mit  dei^  harnsauren  Steinkrankheit  zu- 
sammenstellen. Sie  giebt  sich  kund  durch  reichliche  Säurebildang 
im  Organismus  (besonders  in  den  Verdauungswerkzeugen),  durch 
einen  sauren,  an  Harnsäure  und  deren  Salzen  reichen  Urin  (welcher 
bald  klar  und  hell,  bald  getnibt  ist,  oft  aber  Sedimente  Ton  harn- 
sauren  Salzen  oder  vöUige  Krystalle  von  Harnsäure  absetzt),  durch 
saure  Seh  weisse,  welche  bisweilen  pulverige  SabEabsätze  auf  der 
Haut  hinterlassen,  durch  sauren  und  zum  Absatz  von  Zahnstein  ge- 
neigten Speichel. 

Das  ßlut  der  Gichtischen  ist  im  Anfange  reich  an  Blut^ 
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kflgdclii-n    (ilcren   Zerflieseon    nadi   Srliullz    durch  die  Mengte  der  c 
Blutsake  aur^jehaltcn   winl),   wasseraim   und   selbst  rasei^loirri^icli. 
S|iäli>rhin   kaun   ps  jedocli   aucL   wässerig  und  arm  an  plastisfben 
Beataitdilit'ilen  werden.     Bisweikn  kann  mau  in  ihm,  sowie  in  Ab- 
sunderuugi^n,  die  Harnsäure  nachweisen. 

Uas  gichtische  l^isudat  zeigt  im  Anfange  keinen  uuleri 
gdieidbaren  hesündertn  Charakter;  aber  nadi  AuTsaugung  sein 
ulasüsdien  De  stand  Üi  eil  e ,  und  bfguudcrs  nach  Otlerer  Wiedcrkel 
ninlerlässt  es  kalli  -  oder  kreideähiiliche  Massen ,  die  sugenanni  , 
Gichlconcremente  (Cichlknuten,  Tophi  arlhrilid).  Diese  he- 
Btcben  der  Ilnuptsache  nach  aus  barnsaurem  Natron,  ausserdem 
such  aus  freier  U.iriisäure,  liarnsaurem  Kalk,  koblensaureui  Ammo- 
niak, salzsaurem  Natron  und  anderen  Harn-  oder  Blutäalzen,  sowie 
Ifu«rischen  (Protehi-I  Stoffen.  Ilüdist  selten  sind  [ihosphorsaitre 
Sslte  dabd,  und  wie  es  scheint  nur  hei  berabgekommenen  Perso- 
oen,  bei  weichen  bekanntlich  auch  die  Harnsteine  diese  diemiscbe 
'  BeschalTenheit  annehmen. 

Die  Knochen  der  Habituell- Giditkranken  sind  ärmer  an  Kuo- 
diensalzcn,  und  e3  hülfet  sich  bisweilen  eine  förmliche  gichtiache 
Knodienerweicbung  aus.  Bisweilen  scheinen  die  Röhrenknochen, 
besonders  an  den  Fingern,  an  Umfang  abzunehmen,  je  mehr  die 
Gelenke  schwelten.  Die  Gdenkbänder  und  Knorpel  werden  spüter 
atrophisch,  die  Flecbsenansätzc  verLürlen,  die  Venen  der  Umgegend 
erweitern  sieb  varicös.  Uicblische  Gliedmaassen  verhröppchi  oft 
auf  eipentbümlicfae  >Veise,  itideni  die  Plia1nng<^ii  nach  der  Seil«  und 
nadi  innen  gezogen  worden. 

Anm.  I.  Wir  Harnsäure,  deren  .Naclifl'vl«  ai'iiiiiiiHi  Un  .!>.'  [i.",.,,..».  ,|„r 
Giilitiliclir.isit-  M>ii  WiHi'itliml  »r,  crkMUil  iiido,  iiidvm  ui^m  ^i"  "-  -  'i<  <<i<  i  in-- 
slgkrit.  Hill  i'lii  Piiiir  TniptM  äoluvtiüsiate  »nrUt,  UngKiiii  -•'■!  ■     ■■!  i.  ii 

Hurriid.  rMc  ^i.jii'animlr l>iir|nirt(liire  bildM).  dniin  tia  Ptni'  T>'  ;   '  .     a,,- 

Ai-ifk:ili!iijiir>r   imi-til   und    iiirsiclillg   lur  Truekav   ilmuclil.     I~  i.::^:   --h  .1  .rm 

iliii'ii    \ "III. ik  Pill  puipiirralbpr,   durch  Aruknli  ein  «chön  liiniiir  i'\<;\.     \  nwc 

:  '    'I I"'  iM  illr  Hvmaüurir  (und  ihrv  S*lit>)  ituri'li   ausgui-ii'Iini'lf  hrjsliill- 
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l)«;r  ^iilii.  A  II III.  2.     Itcr  fi  i  i-  li  i  i  •«  c  li  c  (!  Ii  h  r  :i  k  ( •*  r .    «i.  Ii.  il.is  Ki}!tMilliiiiii1iL-lir ,  uitrau 

Cli.'ir.-ikin.  ilcr  IN':iktiIv<-r  dir  ^'i  c  li  I  i  ^  i  lic  ii  Ziilälh*.  wrlriif  1:1^1  tilnir  AiiMKiliiuc  spi'riii«t-lir 
Kiil/üinlimfi"^I>iiHi'>-»i'  \(iii  ;H'iilrm  ««iIit  riir>)ni>rlii>iii,  ürlivrrciii  nilrr  pü'isiviTrin  Vit- 
liiiifi*  «iiiMl.  \nii  :iliiilirlirii  aiidiTfii  inttcr»rlii'i(ii't ,  hc^li'lil  1.  in  ii«T  Art  At9 
Sr  Inii  I- r/.  i's.  wrirlirr  ])|«il/lii'lt  i'iiitrill,  lirlliu.  1Vst>iitzniii ,  .iIkt  nuf  lM>ii:if:hli9rt« 
Tiii*ilr  ülii'r-ir.'ililriid  i^t,  :ili<i:il/\\i'i«('  M-Iiliiiiinrr  liitit.  Iiis\vi>ilfii  ilriii  Vi'iTriikung!»* 
s<'liiiiri*zc.  oilrr  ili'iii  Sa;!i'iu  IMiiiiiinii.  liliilirii.  liolirrii.  mlrr  riiinil  Aunrripfi'lli  fcht 
\ir\<>rr  iiiIiT  "H'hy  kiilin  TniidVii  ^Imlit  {tfiitln.  hi  ifunltr).  iii«'i<'J  t'iiw  stiMi*  l.Dniki' 
t\r^  kr.'iiiki'ii  (ilifilix«  iiiitl  L;i>!m>r:iiiili'riiiii:rn  licniirrull.  «iiinli  li'i<<i'  Itf^riihnin;!  itAa 
Kr><-liiiiti'!'iiii;;  («fllisi  iliinli  iIimi  (inlaukiMi  .'in  «'iin'  ««iilf-lir).  Miwir  durrli  HiälMiIrr 
(lM'si»iiilrr<  Wi-iiilriiikrnl  iiinl  \Viii('Miiif:sriiinii<>s<\  Kriili*  iiiiii  NfKi&i'  ^i'Sleigert  wird; 
2.  in  dnii  Sit/. <•  dc^^srilicii  in  klcinrnii  lii>]fiik<'n  (lii»iiMii1('r<  der  FintJtT  und  Zf- 
lii'ii)  tuh'Y  in  lilirö^i-n  Tlii'ili'ii ;  )).  in  dem  Aii<'>i'lH'ii  der  M  :iu  t  e  ii  I  £  ii  nduiic. 
wc'lrlir  ^'hiii/riirl.  rii'^cnnrliu ,  nhvv  mehr  Idriulicii-  ;iN  fü'ildirli-rntli,  nt't  von  kloin^D 
Vrni'iiiiii^i  liurlliiii^'i'n  iiiiif!i>lini  i^l ,  riin»  ipM-kriM'  wnriiif  Itrliiindlniig  VLTlan^l  uiti 
sich  iiiiliM'  AlisciiiirrTiin^  zrrilirill;  4.  Itoimdris  in  dm  K  rank  li  eil  s  [iruduc- 
trn,  wohin-,  ji*  lillrr  «lir  Anlnllr  wit'di-rki'lirrn.  di'sic»  niclir  vuii  einrr  knlk-  t)dff 
kri'idi'älHilii-licn  M;i>'<i'  (nai'li  Ui><>r>r|itiiiii  drr  ütiri^'i-ii  au'^^i'scliuilzlt'ii  Stuffr).  liif 
(•irlitroniTiMiimtp  nmi  die  «^rllrniTfii  kalkifiiMi  Aii'^siiiwil/jin^iMi  diM*  (ticlilgosi-birfirr 
hinti'rlassrii ;  5.  in  ilrii  nrsäildirlii'ii  rni<itändi>n  ninl  dem  Maldlns  dtrft  KraiiLrt 
(ItiMi\i\anl>,  \Vi*iiilriiiki*r.  xi-nii"!-  r.iMi>iitnli<Mi(>ii  n.  s.  \\.). 
Ändert*  Cr-  A  ii  ni.  3.     iMi'    >  rlini  •■  r /li  a  i  I  <*  n    (?  i' i  cn  k  li  Im- 1    {Arlhrnhjiac)    und  dir  lir-     < 

ionkal1i>c-  1  cn  k  i'ii  1  züml  11  iif!«'!!    iAilltiui'lilininsi's)    inslM'^nndfrr    sind    ithri^iMis    nudi    inii^'' 
liuiirn.      nirlil    Kcnnp  <lndii't    und  ihr  iini<Mn:har  häiili^irr  ZiiHanniii'iiliun;;  mit  drn  Il\skni«ini 
{/..\\.  ISäniir,  Kihriinixi*,  Snirhiil.  S\|diili'i.  ganz.  ah^M>M>ht'M  \mh  (lirbl  uml  HlitMiiui- 
ii^^inns)  niM'h  lan^'i*  nicht  ^iMiim  aiiifü'hi'IU.  als  da»»  i**:  nnVInh  \\i\rt\  dir  iiichi  siil 
*  i'iiK'  srliarlV  \Vci>i'  \iin  anderen   (iflniklcidrii  /.ii  nnliM'si'JM'iilen.     tN  wäre  :ihi-r  lli<*- 

rirhl.  di>>lialli  alle  in  einen  T(i|d'  zu  \\erti'n  und  eine  ätiii|n^n«,r||  nud  -«x iU|i(i<inali!)ck 
*•!»  finl  liesliinnile  KrankliriNlnmi  ans  der  •<|»erii'Heii  |\ith«ditf:ir  zn  enlfenu-n,  df*- 
I  iiln.stliicd|i;dlt  \sv\\  ihre  Tln'fM'i«'  noch  iiielit  klar  sex.  >ainenllieji  linden  an«  h  l'rher^B^ 
\oui  zuiüichen  der  (iiehi  und  diMii  rhroni<ehen  H  h  e  n  ina  t  i  sin  u  s  statt.  MiltclftiriKi  i 
lUicuiiin.  mid  (jiniplieatiniien  heider.  Man  ln-liäll  hier  tid^ende  |)rakli>cin'  rnli'rscbeidiiDK^  ^ 
nirrkinale  im  An^«-:  Dii*  Kridichkeit  iler  (iiclii.  ihr  Aiis^flien  \t*n  iiiiieren  kraiik- 
heiiszustäiiilen  der  Itlniliercihmi;  und  Hlnlri'inif;iim;  im  I  nterleihe,  dass  sii*  uiekr 
das  niännlielif  aU  ila^  wi-ihlichi'  (iesclderhl  iietallt,  dass  ihre  Anfälle  lierjudi^ih  oliM 
äussere  V«>ranla<«Hini);  wicilcrkehri'ii.  nn<l  da<>i  dem  ersten  Ati*<lirurhe  länfirre  Zeit  iD- 
terieilishrschxxenli'ti  viiraii^ehen.  Wn^e^eii  diT  Hhemn.ilisintis  diiroh  zufällip*  KrkällHif 
entstellt  lind  idine  hestinnnlc  Viir/eii'|i(>n  »drr  /eitalixchnilte  uiederkehrl.  Auch  k- 
fälll  ilie  riiclit  mriir  die  Ifclenke,  nini  zwar  ilie  kleinm'ii.  hin»;epen  Kliruinn  iiiHd*  . 
flitf  Muskeln  und  dir  fniKsru  In-Ienke;  last  niemals  /ei^'i  der  Kheiiniali^nius  erili^ 
CttnrretiiMien.  Die  artin  iiischeii  Schmer/cn  \M>rilen  meist  in  der  FederlM'ltirämtt 
gelinder,  die  rhenmalisiheii  xerschlimmrrii  «ith  idtmaN  hei  den  acntrn  FüImi 
in  derselheii ;  Irt/.tere  zwiiiffen  zum  Knhighallen  des  (iliedes,  ers|i*ri:  7.uni  AklfB 
Hin-  und  llerh>'en.  (i«*»rdinli<'li  Ideiht  iler  chriini<ieh  (liirhtkranke  lanpiT  l»^i  gl- 
teni  Aii-srhen  als  der  chmniHih  Uheniuatische. 

§.  114. 

(iiciiianbie.  Die  A 11 )  0  ^' c  zuF  Gidit  (Dialhesis  arthritica)  isl  immer  con-  i 
stituliuiirll,  oH  ererbt,  jeilocli  eiitwiekell  «lie  Krankheil  selbst  sich  ' 
in  solclieii  Individuen  nin*  erst  in  den  niiltleren  LoLiensjalirpn,  na- 
mentlich zwischen  dem  dreissi^steii  nnd  sechzigsten;  bisweiU^n  soH 
diese  Anlage  in  den  einzelnen  Generationen  mit  der  zum  Uanisteioe 
wechsehi.  Das  manniidie  (leschleeht  isl  hei  weitem  mehr  der  Gicht 
nnlerworfen  als  das  weihliclie,  welches  mehr  in  den  kümakterisrbeii 
«Valiren  von  ihr  befallen  wird.  Am  allermeisten  befallt  die  Gicht 
starke,  vollblütige  Personen,  welche  eine  allzineicldiche  Kost,  be- 
sonders viel  Fleischspeisen ,  gewürzte ,   geiäucheile  Dinge  und  gei-  jjj 
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slige  lit'liiinko,  lu/stnuhTs  siimMiirho.  jini^c  Wrinc,  Imm  nH*lir<.iii.!;iiii..uc. 
stillsitzeiulcr  l.fhoiisart  «;enirssen.  Hoch  ist  iiirlil  imiiHT  der  L«'l)or- 
lluss  in  J.ohcnsgtMtüsscii  iiiul  iWr  Mussiggang  UrsarJio  c1«m*  (jidit, 
sondiTH  mal)  linJi't  auch  eine  (iichl,  iiervüi'gegaiigen  aus  dnlckcnilstcr 
Ariiiuth  iinii  l:]iili)ehriing,  KiinimiT  iiiid  Sorge,  iiiilcr  dein  Eiufhisse 
von  Willerimg-  und  TemiMMaUirwcchsel,  feuchter  S(ui>enlnn,  leuch- 
tcni  Klima,  ßesdiai'tigung  im  Nassen,  (•cschleclitsausschweilimgen 
und  rihemiässigen  (■cislesansirengimgeii. 

Oh  das  nahe  Zusammenh'hen  mit  (richlkranken,  namentlich  der  (><-!*-u>mi- 
Scliweiss  <hTselhen,  auf  andere  l*ersonen  die  Krankheit  liherlragen  , .'"'!;". 
kniine,  ist  eine  Furage,  die  wenigstens  nicht  imhedingt  verneint  wer- 
den kann. 

Der   Eintritt   der  Gicht   kann  liisweilen  dnrci)  einen  äuFser-V 
IW'h  wirkenden  ZiilaH  veranlasst  werden,  z.  1».  durch  eine  Verstau- 
chung, einen  neiiTliruch,  eine  Erkähung,   einen  Aerger,  eine  allzii- 
reiclilicht;  Mahlzeil,  einen  Trinkexcess  u.  dgl.  m.     Oll  wechselt  die 
GicJit  auch  mit  IJamurrhoidalzufallen  oder  Schleimnüssen  u.  dgl.  ah. 

A  li  IM.  hii>  rii  II  si  i  ( II 1  i  Hill*  1 1 1^  iinti  rrMiriic  (•  i  c  li  I  :in  hif;*'  :nis<i>rl  siiliPIcilioriscIiu 
«•f'l  Si'liiiii  in  IViilii'i'iMi  Jii^M'ii(Ij:ilir<'ii  (iiiivli  Jlnisriiaiiscliucllnii^cii.  Aii-isrlihi»!«',  n;i-iii<>lii;inl,-i!;i>. 
luiirrlKiVil.'iU  iiimI  MiMisirn;iiiuii>Sl<'riiii)^i'ii.  Murii^'rii."«.  rlifiiiii.ilisclif  llispixiiiitii.  Solrlii' 
(airlilr:tii«liil;ilrn  >iiiii  anscliriiit.'ini  ^'oiiiiii,  üImt  uiili'i»<'t/(  ffcliaiil  (Stultira  quailrata), 
vitllhliiti^'.  /ii  .Nasnilihilcii  iiiid  Wallniifü'ii  {^nicit!!.  \nii  ^'utiMii,  nft  all/.iilifdi'UlriKlciii 
Appetit,  iii'ilriil('ii(lrii  k<'ir|M'rkräni'ii  iiml  Ii-Miaitnii  (iri^lc.  Ww  (iiclit  Irilt  hier  t:«'- 
WMJinlirli  (i'-l  ilaiiii  auf.  wnni  >ii'li  \riii'i>:r  Vnilliliiti^krii ,  Ma^i'ii>äiiri*  iiml  liäninr- 
rliMi<l:il/iii;ill«'  «'iihvii'koll  iialicii  iiiiil  oiii  Mi<<vrrliiillni<i'*  /\\i<rlii>ii  der  Ifliliallrn  Aul- 
luihiiii'  iiiiii  Vi'rliraiK'iiiin^'  lliii>ri<rhi'i'  SlutlV  iimi  zwi^rlim  ilmMi  Aii<sr|ii-iiliiii>:  riii- 
gi'lri'li'n  i>l.  l^aliiT  pllr^sVii  snlrln*  JN'r<iMiirii  «"irli  >••  laiij:i'  Im-ssit  zu  hrltmlcii.  \\\^ 
>if  in  kitrpiTlii  lii'r  Tiiali^kril  Irln-ii  iiini  um  ilin*  K\i>t<'ii/  hiigitn  :  «inlialii  >it>  >ii-li 
;ilii'i  zur  Uiili«'  «ctziMi  uiul  \vii|iIIi:iI»«mmI  >vrnlt'ii,  '>••  iiicIiiiMi  »icli  ilii*  ltirlitiH'<(-|i\vrr- 
liiMi.  (  iii^ckf'lirt  Pchwi'igi'ii  dir  (liclitaiitalli'  liist\i>ih>ii.  Uiiiii  iIit  iriilicr  Wuhllia- 
licmtc  in  iiii:*^lirlic  Vcrii;i1liiiN>r  koiiiuit  iirpi  liirlitif;  arlM'itrii  luu^s.  (haliri*  das  i'iii- 
pfnlildir  (iirliliiiiilci :  läL'lirl)  nni'  ciui'U  haUn'u  (iuiilcn  zu  \i  r/t-lir«Mi.  den  niaii  diinii 
ript'iii'  Ki>rpi-rau<«ln'ii^Miu^  vrrdii'in'ii  iiiii«'»!*.)  Uiilic^tiritliar  kniuiiil  dif  (lirlit  jiMzl 
lii'i  dm  niili-'irli'ii  \rilkf'rii  wi'it  sfllrm-r  \"i':  \uilir>irlifiiilirli  \\v\\  »üp  Srli\vi'lf:»;rei 
und  diT  iiliiTiii.'is<ip'   tii'iiu>*>  srlili'rlilucpni'^'lri*  Wfinr  ii.-irlii:clii>si>ii   lial. 

\\  II'  j'irli  alnT  dii*  vrii«i>»'  INctlioi'a  aui'h    Imm'  Nrnrnlridfiiilrii .  SM^ar  Karhfkli-  Aioni-rlM' 
^clini,    lirraiHliildi'l    («.   KMkilaii<«ky.  J.  S.  r);3M.I:    <^<i    limift    sich    aiirli    t'iuc    sii^'i>-(jirli(aiila!,'t.'. 
iiniiiilt*  al  Uli  i<  rill*  (lirhl  {Arlhriti.s  tihiincii)  Ihm   li<>ralipi.'ki)iiiiiii>i]f>ii   i'rr'^oiM'U.    Ila- 
Iiiii  K''ti'ii't :      I-  l^i<'  (■  i  i' li  I  diT  aniii'ii  Li'iit«*  {.Ulhritis  /"JM/icruml.    wi'lcln'  In-       <H(-iii 
•tiiiidiT«    Fraiii'ii    iN'.iliirnuiii'n.    Wa^i  luTiiiiU'ii    ii.  •<.  w.)   iH'f.-dll    iiiifl    xiirzii^liili  du' ili-r  Aimon. 
Fiii^'i'i'  zu  xcrknippcln  ptlc^l.     Sir  stellt  den  srliiiflM'zliat'ii'ii  Ni'nciikraiiklirilrii  iiaiir 
iiitil  ntl   oiiihl  liier  dii*  lli»riiti>rl<i:itzi'  der  iMrkriiwirlM'l  und  dir  Haut  auf  aiiM-liriiiriid 
fri'Siiiidi'ii  (ii-leiik«'ii,  /.  It.  am  KliilMifini,  fir^ni  Druek  eiiiprmdli«'!)  ohne  Kul/iiiiduii^- 
>piiri'i).    "—    2.    h'w  /'i  Tripprru  iiirlit  ««»'Iti-n  iiiiizutrelendr  sngi'iianute  Trlp]M'r-    Tiipiier- 
^i<  hl  [Ärthrilis  iionnrrhi'irfi)  idiiiidl   in  ilirriii  Verlaute  iiieliv  einem   lii-riif;i>n  (iidnik-       ^mIi<. 
rlieiiinatisiuu!»:  sie  ist   i'nu-  lirlli^'e  (•i'li'iikeiilzilndun^.  iianieiitlirli  in  den  knie^elni- 
kiMi.   i>n   in  lurlirerrn   naeli  rinaiidcr.     Sie  tritt    haid  uälirend  des  Aii>l1ii>srs,    liald 
iKK-li  lico^iMi  Sliipriiiig  etil,  iiarli  Kiiii);<'u  nur.  uimui  r.iipai'vlinNam  Ki>)iraiii-|it  worden. 
|»ie    uäliereii  l'rsarlieii    sind    unlickaim^     lioi  ji  >.i  hiMiieu  aiieli  hei  ihr  die  Funetiu- 
ii^xfi  de-<  tlüi'kf'iiniarkif  einef^rifs  und  ili-r  Ilarn'<.;iuri'-Au«"<rlieidunji  andererneils  alie- 
lirU     Iteidr  Fnniiiiiiien  ^lelirn  liekanntiieii  iintfr  riiiauder  und  zu  dem  (ii'<eli]erlit.s- 
4% «fem    in    naiirr    llr/irliun^'.      -    I).    i)iesellii'ii    .Mium-iite    kniimieii    hei    der   durch 
Ijeüühl  erht  sali  asi-  h  wi*  iTii  Uf!e  ii  (»dtT  pinizlii  Iic  Kntha!t<ianikeit  vuin  lie<irhli>ehls- 
(SPiiuss,  Miwir  dureh  frühere  LusisiMwhe  und  schwere  Merrurialriiren  hiiiterlas-inien 
(iielil   in  Itelrarhi.    —    4.    Kiidhih    kuminen  hn    eiil-äehirdfu    h\  ülrfi  srh  en    und 
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Nurvcngiclit.st>ns(  iirnciiknuikrii  Personen  GcIcnkontziindiingiMi  vur,  welche  deutlich  uiil  Xenra- 
leidcu  (li('zii'h(Mi(li(li  Spinalirritatinu)  zusannncnhängeu.  (Die  sogenannte  Ncrvro- 
gicht.  Arlhrilis  nervosa,) 

§.  115. 

Sriiiptorne  Man  Unterscheidet  eine  acute  und  eine   chronische^   eine 

""'*^*'.'"'""'regclmtlssige  und  unregelniassige  Form  der  Gichtkrankheit 
(crstcre  gern  späterhin  in  die  letzteren  übergehend) ;  als  verlarvte 
Gicht  bezeichnet  man  verschiedene  andere  Krankheitszustände, 
wenn  man  annehmen  kann,  dass  sich  hinter  denselben  eine  ähn- 
liche Dyskrasie  verberge. 

AcmeGichi,  1.  Die  regelmässige  acute  Gicht  (Arthritis  acuta)  zeigt 
Püd;.{rrn.  gj^.jj^  nachdem  Vorboten  von  Abdominalplethora,  Magensäure  uod 
V^nderen  Verdauungstorungen,  oder  wandernden  Sclimerzen  verschie- 
dener Art,  längere  Zeit  vorausgegangen  sind,  bisweilen  auch  nach- 
dem der  Kranke  sich  aufl'allend  wohl  berunden*hat,  durcli  eioeo 
meistens  im  Frühjahre  zuerst  eintretenden  Gichtanfali,  Velcher  in 
Begleitung  eines  zwei  bis  drei  Wochen  dauernden  Fiebers  verläall 

Gkiitnnfaii. und  sich  gern  in  den  nächsten  Jcihren  wiederholt.  —  Der  Anfall 
selbst  besteht  darin,  <lass  der  Ki*anke  plötzlich,  meistens  nach  Mit- 
ternacht, von  hettigen,  stossweise  sich  neuverstärkenden  Schmerzen 
in  einem  der  kleineren  Gelenke  (in  der  Regel  in  dem  Dallcngelcnke 
der  grossen  Zehe)  geweckt  wird,  wobei  das  befallene  Gelenk 
anschwillt  und  dessen  Haut  heiss,  roth ,  glänzend,  rosenar- 
tig entzündet  wird.  Zugleich  stellt  sich  Fieber  ein,  steigt  mit 
dem  Schmerz  und  endet  mit  Abnahme  desselben  in  24  Stunden 
oder  später.  Diese  Fieberanfälle  mit  neuverinehrten  und  auch  wohl 
über  mehrere  Gelenke  sich  ausbreitenden  Schmerzen  und  mit  den 
darauf  folgenden  reichlichen ,  bisweilen  sauren  und  riechendeo 
Schweissen  kehren  gern  einigemal  hinter  einander,  täglicli  oder 
einen  Tag  um  den  anderen  ziirtlck  und  haben  eine  Remission  zwi- 
schen sich,  in  welcher  die  Schmerzen  und  das  Fieber  geringer  sind. 
Gegen  den  neunten  bis  elilen  Tag  der  Krankheit  etwa  vermindern 
sicii  die  Schmerzen  und  die  Anschwellung  des  befallenen  Theiles, 
die  Haut  desselben  juckt  sehr  stark  und  Jässt  bisweilen  eine  kleien- 
artige  Abschuppung  bemerken.  Der  Harn  ist  sehr  sauer,  trübe  und 
reichlich  mit  pulverigem,  kreidigem,  weissem  oder  rothem  Boden- 
satze von  Harnsäure  und  Harnsäuren  Salzen  versehen.  So  beendigt 
sich  meistens  mit  sieben  bis  vierzehn  Fieberanfallen,  von  denen  die 
ersten  <lie  heftigsten,  die  mittleren  die  schmerzhaftesten  sind,  der.r^ 
ganze  Verlauf  des  ersten  Gichtanfalles  und  hinterlässt  für  längere*^ 
Zeit  eine  anscheinend  ungetrübte,  ja  scheinbar  gebesserte  Gesund- ' 
heit.     (Das  ächte  Sydenham*sclic  Podagra,  «las  Zipperlein.) 

ciiroiii^cho  2.  Die  chronische  Gicht  (^r/A/vYis  cArontca)  besteht  darin, 

Gicht,  ^ijjgg  alljährlich,  ziemlich  zu  bestiumiten  Zeiten,  am  häufigsten  im 
Frühjahre,  bisweilen  zum  zweiten  Mab;  im  Herbste,  die  Gichtschmer- 
zen wiederkehren,  und  zwar  entwe<ler  einen  ähnlichen  acuten  Ver- 
lauf machen,  wie  der  eben  beschriebene,  oder  auch  ohne  merkliche 
Fi<;berparoxysnien  einige  Wochen  andauern ,  nach  und  nacli  jedoch 
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häiiligor  wiedcrkclireii  und  "sich  immer  JiliigtM*  liinausziclicii  und  so  chroni.ciie 
mehr  den  reminirendcn  Charakter  annehmen,  so  dass  aucJi  die  '''^'"• 
Zwischenzeit  niclit  frei  ron  Gichtbeschwerden-  isL  Nun  werden 
aucli  mehrere  Gelenke  nach  einander  befallen ;  die  ausserlich  sicht- 
bare Rnthe  der  befallenen  Theile,  der  Schmerz  und  dte  ihm  fol- 
gende Erleichterung,  <lie  Schweiss-  un<l  Harnkrisen  werden  nach 
lind  nach  geringer,  die  Gichtgeschwulst  dauernd  und  immer  härter, 
und  es  bilden  sich  in  den  IJduten  der  befallenen  Gelenke,  also  im 
Umfange  der  Gelenkrapseln ,  die  obenerwähnten  steinigen  Concrc- 
mcnte,  Gichtablagerungen  {Concretiones  arthriticae)  und  Gicht- 
knoten (Tophi  arthritici)  aus,  welche  harte,  unbewegliche,  gegen 
Druck  emplindlichc  Höcker,  besonders  an  den  Seiten  der  Fingcr- 
gelenke,  darstellen,  und  si)äter  Contracturen  und  Ankylosen  der  Ge- 
lenke, auch  wohl  Versch wärungen  der  Weich I heile  (Gichtgeschwöre) 
und  Abmagerung  der  Glieder  selbst  veranlassen.  Jetzt  wird  auch 
meist  die  Gesammternährung  untergraben,  die  Verdauungsbcscliwer- 
den  langwierig,  die  Aussonderungsorgane  leiden,  es  bilden  sich 
Schleimtlusse,  Fussgeschwüre,  Hautausschläge,  Herz-  und  Gefass- 
krankheiten  (nach  älteren  Angaben  oft  die  kalkigen  und  atlieroma- 
tosen  Entartungen  des  Endocardium  und  der  Arterien)  u.  s.  w. ; 
endlich  folgt  Kachexie  und  Wassersucht. 

Aiiiw.  IHi'Sf  zwei  t'iiruii'ii  s|i«|li'ii  liii'  Arlhrilis  ijriiuina  s,  rrijularis  dar.  In  Anomale  d. 
i]ic<«tMi)  ilui'in  I rju'hiiässijjiüi  V(*rl;mf«»  hrrüllt  ilic  Gicht  tho  kliMm-n  Gclenko  t\vr  E.\- 
tr4*ini(:'itiMi,  iiiiil  iiaiiifnllirli  iiii>  ii(>s  Fiissrs  {Podagra),  sfltcnor  <1it  Hand  (Chiratpa)^ 
]ir<iiiiidiT'<  Iiri  Kraiini.  WcniKcr  rr^rhnässig.  und  daliiT  utMii^rr  mit  Sicbcrlu'it  als 
ät-hi«'  Girlit  zu  lii'zoicluu'ii,  sind  (liiiilanfälli'  di-s  kniet>.<  {Gviiaffra),  des  Elnlmgens 
(i'i'i////'if/ru),  d«T  Srlinitrr  {Oinntiru)  ti.  s.  w.,  d«T  KnoduM)  dos  Kupfri«  (K  opTgi  cht, 
(V/'//'//'/.'/rn),  »U-«  Iiiii'k(;i.its,  d«'r  L«Midrn-,  Kituz-  und  nünj;rj:ond.  In  den  lelzlge- 
nniinti'ii  Fällen  i.st  ilie  Girlit  «dl  mit  mehreren  anderen  Resrhwerden  in  ViTldndnng 
{Arlliniiii  irretjularis  f.  annmuln).  OU  verändert  sie  hier  ihren  Ort  weit  mehr  als 
bei  (Irr  f:ehr>rib'  enluirkellcn  (iiriil  in  den  Kü><en  und  Händen  ( her  unisch  w  e  i- 
fciiile  udei  li  e  r  n  m  zi  e  ii  r  ii  d  e  liieht,  Arthritis  vaga). 

Dn-  iiMicp'.  der  Gicht  zu  (irnnde  iie^'ende  Krankheitsznstand  hringt  bisweilen,  Lanirto  i^. 
ehe  er  die  ••i^'entlielien  Girlilanfälle  erziMigt  (als  Gi  ch  I  vorho  t  on,  Prodromi  ar- 
thritin).  oder  t\enn  ilir^e  durch  iinpa>Hi>iide  t^nnnethoden  unterdriirkt  werden  sind, 
viTsebif'dene  iuxlcn*  kranklieii>^zu*itände  iier^nr,  welche  uft  aneh  etwas  Interniitti- 
rendes  und  reriddisciie»  an  .<«ich  tra^ren  und  dami  frleichsam  nnvollkiuinneiie  Gicht- 
anlalje  darstellen:  als  z.  lt.  wandernde  durchscliie>sende  Schmerzen  in  den  Glieilerii 
iiiler  eine  Art  vnu  kühlem  Hauch  {Aura),  Wadenkrämpfe,  Verdnuungshescljwerden, 
Mnffi'nkrampf.  Kolik.  Athnmn^shoiciiwerdcn.  Herzzufälle,  NenraJK'ien,  Ijenn'ilhsver- 
stininiung,  Harnbi^schwerdcn ,  lt]a<eii>chleimnüs>ie,  HämorrhoTden ,  Hautausschläge 
u.  dgl.  HicM*  Zustände  hegreiii  man  unter  dem  Namen  der  \orIurvten  Gicht 
(Aithntif  larvata),  oder  liczi'ichnct  sie  als  »;ichtische  schlechtweg  (z.  D.  gichtische 
Aiigfueiitziindung).  Widici  indessen  nicht  zu  üliersehen  i^t,  da»s  man  oft  ans  l'n- 
Lnndi;  oder  Inachtsauikeit  Kr.mkluilszusiänden  die  Itmennung  „gichlisch**  zu- 
tlieüi.    welche   gar   nichts    nnl    der  (iicht    gemein  hahen,    namenilich  der  tertiären 

S\piiilix. 

Wrnn    die  (;iclitanrälle    eine  Störung   v(»'h  aussen  her,  besonders  dunh  Krkäl-  Roiropradc 
tuiigtM)  und  falsche  Behandlung,    erlitten,  so  Mrihcn  sir  gern  hinweg,  und  e«  enl-         0. 
stehen  dann,  sofort  oder  mit  der  Zeit,  oft  sehr  liedeutende  Krankheiten  in  inneren 
Theilin     («ogenaunle    G  i  «:h  Im  e  la  stauen  ),     i.    Ii.     Hlasenkrankheiten  ,    Magen- 
krampf, IlruMt-  oder  l'ntcrleihs-Kntzümlungen,  Herzzufälle,  Steckllüsse,  Kurzalhmig- 
kiil.  HypiMrlKindrie  und  Hvslerie,  Schlaglliisse,  Lähmungen,  Wassersiiclilen ;    dana 
Blirichl  man  von  xurückgelrelener  Gicht  {Arlhrilis  relroijrada), 
VhoulnHt-Riihtn;  Paili.  u.  Ther.  :».  A iifl.  1 1 
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§.    116. 

Prognose  Die  Proguos«  bei  der  Gicht  ist  insofern  ungünstig,   als  die 

der  Gicht.  Dygi^rasie  zu  den  langwierigen  und  schwer  heilbaren  gehört,  ohie 
jedocli  da^  Loben  unmittelbar  zu  bedrohen.  Oll  erreichen  Gidit- 
kranke  das  höhere  Alter,  wo  sich  dann  die  Gichtzufalle  lindern^  je- 
doch oft  anderen  liebeln  Platz  madien,  z.  B.  Krankheiten  des  Ham- 
systemes,  der  Respirations-  oder  Kreislaufsorgane,  trockenem  Zehen-r 
brand,  Amaurosen  u.  s.  w. 

Anni.  Bt'i  krüfligon,  musciilösen ,  Mutreirhcn  Mänucni  und  in  den  mitt- 
leren Jahren  niinnU  die  <iirht  meistens  einen  regelmässigen  Gang  und  lässi  me 
bessere  Prognose  zu  all«  l»ei  Weibern  und  schwächeren  Individuen.  Ein  sehr  fnka 
Eintreten  der  Gicht  vor  den  dreissiger  Jahren,  hinge  vunuigciiende  V(»rbolen,  um«- 
gdmässige  Wiederkeiir  der  Anlalle,  unreine  Intennissioncn ,  öfterer  Wechsel  ihres 
Sitzes,  förmliche  Störungen  ihres  Verlaufes  und  das  sogenannte  Zurücktreten  snd 
ungünstige  Umstände.  Unter  Hinsicht  auf  die  befallenen  Theile  ist  die  Kopfgidri 
von  schlimmerer,  die  Gicht  der  Küsse  und  Hände  verhält nissmässig  von  besserer 
Prognose ;  letztere  hinterlassl  leicht  Verkriippclungen. 

Die  früher  gerühmte  kritische  Bedeutung  der  Gichtanfulle  ist  nicht  sehr  bock 
anzuschlagen,  obschon  die  dem  Anfall  unmittelbar  vorhergegangenen  Beschweren 
(selbst  Hypochondrie  u.dgl.)  dadurch  bisweilen  gehoben  werden.  Naraentlich  iMin 
neuerer  Zeit  das  achte  (SydenhaniVhe)  Podagra,  von  welchem  man  noch  ain  erHea 
diese  heilsame,  gleichsam  reinigende  Bedeutung  rühmen  konnte,  weit  scltriK«  ge- 
worden und  hat  mehr  unregelmässigen,  atonischen  und  nenösen  Funnon  Platz  ge- 
macht. 

§.   117. 

Behandlung  Die  Behandlung  der  acuten  Gicht,  und  des  Gichtan- 
^;.  falls  überhaupt,  hat  zunächst  dahin  zu  streben,  dass  zwar  die  Entr 
anraiL!  zünduug  gemildert,  aber  nicht  unterdrückt  werde,  und  dabei  das 
Fieber  nach  seinem  Charakter  zu  leiten.  Der  Kranke  beobachte 
eine  strenge,  vegetabilische  Diät  (Suppen,  Gompots  u.  s.  w.),  ver- 
meide Fleischspeisen  und  Spirituosa,  sowie  geistige  oder  körperliche 
Anstrengungen  und  Aufregungen.  Am  besten  bleibt  er  ganz  im 
Bett,  in  einem  sonnigen  und  gehörig  warmen  Zimmer.  Das  leidende 
Glied  ist  wohlverwahrt  in  eiuer  sicheren,  müssig  erhöhten  Lage  zo 
erhalren.  Einwickehingen  desselben  in  Watte,  gewärmte  Tücher, 
Flanell,  Werg,  Kräuterkissen  aus  gleichen  Theilen  Leinmehl  iiiut 
Chamillen  u.  dgl.  reichen  vollkommen  aus.  Man  hüte  sich  daher 
in  der  örtlichen  Behandlung  vor  den  stark  reizenden,  zertheilendcn 
Mitteln,  aromatischen  und  kampherhaltigen  Umschlägen,  spirituösee 
und  ätherisch-öligen  Einreibungen  und  Salben,  wie  vor  erweichen- 
den oder  kühlenden  nassen  Umschlägen  und  vor  der  Anwendung 
der  örtlichen  Blutentziehungen. 

Zum  Getränk  dient  Wasser,  Brolwasser,  Selterwasser,. Soda- 
wasser, Lindenblüthenthee,  Ilolzthee  ii.  s.  w.,  auch  schwadie  Li- 
monaden von  Citronen  oder  Essig.  Mineralische  Säuren  aber  und 
Fleischnahruiig,  selbst  Bouillons,  sind  zu  vermeiden.  —  Innerliche 
Arzneimittel  sind  oft  zu  entbehren.  Doch  nützt  bisweilen  ein  in 
Anfange  gegebenes  Brechmittel,  oft  die  kühlenden,  auDösenA^  Salu, 


Salmiak,  Kali  lurUiricutn ,   Kali  acelicum  oder  dtricuni,   Nutron  bi- Baloo'tiiine 
carbuiikum ,   Viiiuiii   stibialum  u.  tigi. ,   Bruitsepulvcr,   nitnim,   das       *: 
^0<4iliorsaurc   ADimoniak    (nach   Edwards).     Zur    Forderung    der  *'„^'*' 
HaflI&uadüR&liing   wsrme   Celrünke,    Liquor  amaionii   acelici.   oder    ""' '' 
""  '  t  Dosen  des  iDBuf.  i|ieca«i3iiliae,  des  Brediwcins,  der  TincLit- 
le»  Aconit,   des  Cüldiicum,  oder  des  (iuajak.     Sehr  energisch 
ort  lieilsam,   ^ogar   für  länger«  Zeil  den   Anrällen  vorbauend, 
«icht  das  reicldicbe  Trinken  des  lieissen  Waagers,  wienolii  ia  den 
VQO    Cadet  de   Vaux    eDiiifuhlenen    Dosen    mcliL   immer   gcfabrloG. 
Wanne  Wasscrkljslierc  sind  elienfalls  oll  erleiditernd ;  der  Kranke 
l)«balte  sie  liei  sidi,  damiL  sie  aul'gesaugL  werUeu.     Den  Stuhlgang 
ISrdere  man  Uiirdi  milde  Mitlei,  z.  B.  .Magnesiawasser,  leidite  Itil- 
terwässer.   abrülirL-rtde   Brausepulver,   Sennalatwcrgen   oder  Wiener 
Tränkchen. 

§.  118. 

N.icli    den    Antillen    und   bei   der   chronischen   Gicht       '•- 
Irilt  eine  auf  Tilgung  der  Gichlanlage  und  Verhölung  der  An-  "".e'«!"- 
litlc  geiiditele  Lebensweise  und  Me<licaliun  ein.  »»»i". 

Die  Lehensweise  Dessen,  der  schon  einen  oder  mehrere  riuieiiücbF. 
Gtcblaiinitlo  überstanden  oder  wegen  hervorstechender  conslitutio- 
neller  und  erblicher  Anlage  Ursache  bat,  sich  vor  Gichl  zu  behO- 
teo,  mu»«  iiii^glicbst  einfach  und  geregelt  seyn.  Die  Kost  darf  tijcbl 
t^rmäsaig  und  (Yieson<lers  bei  Wohlhabenderen)  nicht  zu  tleiscbreich 
geyo:  Schwclgereien  sind  gani  zu  meiden.  (Bei  Annen  jedoch  ist 
vielmehr  ßfter  aur  Verbesserung  der  Kust  zu  dringen.)  Geistige, 
gegohrene  Getränke  überhaupt  sind  am  besten  ganz  zu  vermeiden 
'iBd  namenilich  Wein  mehr  als  Bier,  weisse,  saure  und  junge  Weine 
nflkr  als  rotbe.  süsse  und  abgelagcrle;  auch  starker  schwarüer 
KaOTce  ist  III  vt-mieiden,  wogegen  uuui  den  diinesisdien  Thee  em- 
flEDlileH  hat  (jedenralls  nur  in  schwachem  wissehgeni  AuFguss).  Am 
icMeii  Uiugt  detn  Gidilkratikeu  als  Gulritnlt  friscfaes  Bruinienwasser, 
Heb  Sodawasser,  Seltersor,  Facbrnger,  Biliner.  Gieshttbler  und  ähn- 
liche uat Tonhaltige  Säucdiiti^e  (sofern  sie  eisenlVai  sind). 

Die  Kleidung  sey  sieta  warm,  wo  nifigllch  nicht  verweichlichend. 
J«denfalU  sind  die  Fnssc  trocken  und  warm  in  hallen;  SItcre, 
tcbwidilidie  und  ka4.'heklisctie  Gidilhnldiige  müssen  jedenfalls  Fla- 
n^  (b«i  IVervKiigicht  aucli  wohl  Seide)  auf  der  blossen  Haut  Lr.i- 
ggo.  [Flanell  und  Gedidd,  die  besten  Gichtniittcl.  Gülten.)  Wobl- 
tWHg  wirket  auch  Heibuiit:en  iler  llaiil ,  filiere  Damptlinder  oder 
wanne  WanneobSder  mit  Seife,  Kleien,  Matzobfiud.  Potaerhe,  Soda, 
SiabweTelMier ,  Soolen  und  aiitleren  ZiisiiUen,  oder  onl»|iredieiida 
Tiiennalbädei- ,  im  Somiot^r  gebraiichl:  Iheils  slufThmie  und  alkali- 
Whe,  auslanceiide  (wie  Gaslein.  Tc|ditz,  Kmn  ii.  s.  w.).  tbeila  Scbwe- 
Wtliunnen  (wie  Aaihe«,  Baden  hei  Wien,  l'yrcnäenbäder ,  Warni- 
tHTlHiH.  Sdjiiiznadi  u.  s.  w.),  iheds  saliiiische  (wie  Baden-üadMi,  Wies- 
karlsbad u.  s.  w.),  odi-r  die  kilnsDidi  erwlmilen  Soul-  und 
II» 
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Bohandiun^rsaliniscben  Wasser  (z.  ß.  von  Kusen,  Wittckind,  Isclil,  Kissingen, 
der  Gicht,  Marienbad,  Eger  u.  s.  w.),  beziehentlicli  mit  Moor-  oder  Sdilamm- 
diftujusche,  j^ -^^^^  Seltener  passen  Stablbäder  (besonders  bei  Nervengicht) 
oder  die  metbodisclie  Kaltwasscrcur  (bei  nocb  robusten  und  ahge- 
bärteten  Wein-  und  Biertrinkern),  oder  aromatisclie  und  scbarfe 
Bäder  (von  Kiefernadeln ,  Waldwollextract,  Galmus  oder  anderen 
Kräutern,  Ameisenanfguss  u.  dgl.  m.)* 

Vor  Allem  muss  ein  zu  Gicbt  Disjionirter  sieb  kräftige  Mas- 
kelbewegnngen  zur  Pflicbt  machen:  durch  Spazierengehen,  Reiten, 
Reisen,  Turnen  u.  s.  w.  gelingt  es  oft  allein,  die  Anfalle  zu  ver- 
bfilen.  Aber  Ausaciiweifungen,  Nachtwachen  und  übertriebene  Stra- 
pazen fördern  die  Umwandlung  der  Gicht  in  schwere  innere  Krank- 
heiten. , 
anneiiiche.  Nächstdem  muss  die  Medication  dahin  abzwecken,  die  Krank- 
heitsproducte  zur  Aufsaugung  zu  bringen,  alle  Se-  und  Excretionen, 
namentlich  der  llarnworkzouge  und  der  Haut,  gleichmässig  zu  be- 
fordern, einen  freien  Bhillauf,  besonders  in  den  Gelassen  des  Unter- 
leibes, herzustellen,  die  Verdauung  zu  unterstützen,  der  Säureerzeu- 
gung vorzubeugen,  und  endlich  die  Anfalle  selbst  .vor  einer  nach- 
theiligen Störung  zu  bewahren. 

Daher  verordnet  man  in  der  Gicht  vorzüglich  die  säure  tilgen- 
den und  auflösenden  Mittel:  Kali  und  Natr.  carb.  und  bicarbo- 
nicuni,  Magnesia,  Ammonium-Mittel  (z.  B.  das  phosphorsaure  nach 
Edwards,  das  bernsteinsaure  nach  Ellcr),  die  Seifen,  die  Mittelsalze 
(besonders  die  pllanzensauren,  welche  sich  im  Köqier  in  kohlen- 
saure umwandehi).  Fei  tauri  inspiss.,  Rheum,  Schwefelpulver 
u.  s.  w. 

Zu  gleichen  Zwecken  dient  in  der  Gicht  und  deren  Folgeübeln 
(z.  ß.  Gontracturen)  ollt  mit  grossem  Erfolg  von  Zeit  zu  Zeil  der 
innere  methodische  Gebrauch  eines  alkalischen,  abführenden  Mine- 
ralwassers, wie  Karlsbad,  Marienbad,  Vichy,  Ems,  Bilin,  Wildungen, 
Franzensbad  u.a.,  eine  Obstcur  (z.B.  die  Erdbeercur  Linnens,  die 
Traubencur),  auch  manchmal  Milch-,  Buttermilch-  und  3foIken- 
curen. 

Antarihri-  Als   specifisclie  Gicbtmittcl  (Antarthritka)  rühmt  man  be- 

*"'"•  sonders  die  scharfstoffigen  und  balsamischen  Mittel,  wie 
Guajakharz  imd  -Holz,  Braunkohlcntheer,  Buccoblätter,  Aconit,  Che- 
lidonium,  Rhododendron  sibiricum,  Ledum  palustre,  Golchicum,  Ve- 
ratrin,  Arnica,  Gratiola.  Ferner  den  Schwefel  und  Schwefelalkobol, 
die  Antimonialien,  Jodkali,  Sublimat  und  andere  Resolventia.  Bei 
Kachektischen,  Verkrüppelten,  Dürftigen  ist  oft  der  Lebertliran,  und 
eine  kräftige  Kost  daneben,  sehr  nützlich.  —  In  einzelnen  Fällen 
bülfreicb,  in  anderen  verderblich  hat  sich  die  von  Cadet  de  Vau 
empfohlene  Gur  der  Gicht  durch  reichliches  Trinken  von  warmem 
Wasser  gezeigt.  Selbst  die  Hungercur,  das  Ziltmann*sche  o4er 
Pollini'sclie  Decoct  und  die  grosse  Schmiercur  sind  in  schweran 
Fällen  nQtzIieh  befunden  worden. 
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A  n  111.    1.     Das   ö  r  1 1  i  v  ii  e   L  u  i  d  e  n    wird   in    doii   Anfällrn    dtT   cliroDisclien Deliandlung 
Gichl  auch  dvn  hvi  der  actilen  Gicht  gt'gebcui'n  Ucgrln  lK'liund<'il.    Aussit  den  An-  d.  örilichpa 
fäUen    surge   iium  für  die  nüliiig<?  Silioniing  des  krunktMi  (jcloiiki's  gegen  Tempera-  Gichtübcl, 
tuni'cchscl,   Nasswerden  ii.  dgl. ;    daher   in   iMiizeliicn  FälltMi    die  Kiiiwiekdung  des 
befulleiien  TheileA  in  Kaninchi'ii-  und  andero  Thierfellfs  Schafpelz  oder  Schar-(Kamm-) 
Wolle,    In  Walte,   Seide,    Werg  und  in  he^onders  dazu  zuhereitete  Filze,  Gichttaf- 
fele  oder  ähnliche  StufTe  nützlich  seyn  kann.     Hartnäckige  Giciitknoten    und  Anky- 
losen behandelt  man  v^cdil  mit  Laugen-  oder  Seifen-Bädern,   Aetzkalilüsungen,  alka- 
lischen, niercnriellen  oder  Jnd-Einreihungi'ii,  Linimenten,  Käiieherungen,  Tropfliädern, 
Duucbeu,    örtlichen  Dampfliädern   (z.  H.  von  lleusamen  oder  Ainei$enhaufen),   zer- 
Iheilcnilen  rUastern  u.  dgl.,  doch  oft  umsonst  oder  gar  zum  Schaden  des  Krauken. 

Anni.  2.     Zurückgetretene,    gestörte   tiich taufälle    sind    auf  ahn-  derzurück- 
lirbe  Weise  uie  zurückgetretene  Hautaussehläge  zu  behandeln.    Man  sucht  die  Fnt-  getrcieocu 
zJindung   in   dem  früher  befallenen  Gelenk,   yso  sie  gestrut  worden,   wieder  herzu-      Gicht. 
steUeo  durch  Senfteige,   scharfe  Kinreibungen,  Itlasenpilaster,  Schröpfköpfe,  durch 
die  Schröpfpumpe,  durch  geschärfte  Gicht tafletc  (z.  LL  mit  Seidelbast-Extract),  durch 
Einwickeln   in    Kautschukplatlen   ii.  s.  w.     Die    danach   entstandenen  neuen  Zufälle 
und  Krankheiten   verlangen   ihre   angemessenen  iieilmethoden,    in  rascher  kräftiger 
Weise.    Hier  ist  es  liisweilen  nölhig,    softu't  zu  Aderlass,  Galomel,  Eisumschlägen 
;iuf  Kopf  oder  Urust,  oder  zu  Brechmitteln,  K.unplier  u.  dgl.  zu  schreiten. 
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[Vgl.  die  Literatur  des  Rbeumatismus,  und 
die  Thiercheuuen  von  Lieb*i/,  Ancell,  Jonef, 
Lt'hmann  u.  A.] 


RheomatiBBis. 
$■  iid. 

jKinii-  Älä  rlieunialische  Kranklieiten  (Morbi rht^imalia',  Khu- 

"'""'' -nirtloses)  oilpr  Rlieiimtilisinen,  Flüsse    { Rheumatismt , 

""'    mala)  liezeichneL  niiin  verschiedene  von  ErkültUDg  berrühreade  aai 

Diit  eigenthiiiiilictieD  Sclimerxen  verbiiadcrie  Hcliel,  welche  gi-SutM- 

Iticils  aul'  einer  acut  oder  chroiiiscli  verlaurendeii  (viellcictil  i_ 

srliL-u)  Entüriiiiiuiig  in  den  Rewegungsagiparsteii  borulu>D.    [tabef  ak 

UaiipL-irtcn    acute   un<t  clironische,    Muskel-    iiiid    (lelenk- 

rlieuiUBtisinen  unlorscliiedeti  werden. 

ffuseii.         Das   Wesen   dieser  Kranklieilcn   ist   nodj   sehr   dnnk^l. 

■werden   von   uns  nur  der  Analogie   wegen  zii  den  Dyskrasioa  gt- 
BhnuRiaii- stellt.  —  Ob  und  in  wieweil  bei  IlbeumatisniGD  dus  Blut  S|     *"  ' 

»rerändert  sey.  ist  noch  ungewiss.  Im  Anfang  bei  acuten, 
ders  Gelenkrheumatismen  ist  es  entschieden  faseraloßreictt  dBI 
speckb&utig.  S|]äler  und  bei  clironiscben  zei^t  es  sich  bald  i 
Ufid  däunOQasig,  bald  ganz  wässeilg.  Bisweilen  Tand  man  es  u* 
B^icli  sauer  reagirend  (?).  Ob  nnd  welcbe  Zersetzungspro^dl 
issselbe  rubre,  ist  nicht  bekannt;  diu  Aniinlinie  einer  rbeumatisdia 
ädiärfe  ist  nur  hyitolheliscli.  Es  ist  noch  nicbl  aiisgeiuiltell,  *b 
bei  der  Erkältung  wirklich  SlolTe  in  der  Haut  ziirüdtgehilttn 
werden  (die  sogenannten  tlnutscblacken  oder  skorisclien  StoSt. 
Scoriae):  noch  utigtwisger  daher,  ob  imt,  Ziiniirkliidlung  nur  da 
Sciiweiss  und  die  Peripiratio  insertsibilis  derHaut  angeht  (S  cli  w  eis^ 
dyskrasie),  oder  auch  die  Absonderung  der  Talgdniseii  aml  4 
Abschiirening  der  Epitellen  (z.  B.  wälirend  der  Absrhu[^i]ngt 
der  Aiisscbliigs Heber).  Es  ist  möglich,  dass  bei  der  Erkülliing  n 
I  die  Function  der  Ilautiierven,  oder  die  Itlutcirculaüon  in  ä^a  stU- 

reichen   Haargelüssigelzchen    der  Haut  gestflrt   wird.     Maiidie  Vtt- 
sucbe  deuten  sugar  darauf  liin,  dass  die  Erkaltung  die  ElectridDÖ- 
L  verliütnisse  <ter  Hautoberfläclie  störi.  —  Für  i'ine  Dyskrasie  ^^tiÄL 

^^  ausserdem:   das  gleiclizeitige   oder  succcssive  Vorknnimen  i' 

^^L         tiscber  Krankheitsproducle  au  verschiedenen  Stellen,   dit;  Aeliulich- 
^^B         keit  mit  der  Gicht,  mit  den  pyüntischen.  melalliscben  und  i 
^^^B      tischen  Muskel-  oder  tielenkkrankbeilen.  die  sauren  SchwHss-  tol 
^^^      HamabBonderungen,  die  nachfolgende  Kachexie,  die  Wirkung  mia- 

cber  Heilmitlel. 
^   SiiiikäRh.         Der  Sitz   der  [tbeitmalismcti  ist   in   den   ?.u   den   Bewe- 

tgungsapparaten  gehörigen  Gebilden,  nameullirh  also  a)  i 
Üelhüuten  und  dem  Zwiscbenmuskelgewebc,  h)  in  dem  zwischen  dff 
Haut  und  den  Muskeln  oder  Mnskeirascien  beündlichcn  Binde|;ewebe 
(»Is  lublbare,  sogenannte  rheumatische  Schwielen),  c)  im  Innern  t  ~ 
Gelenkhohlen  (niso  im  serösen  Sack)  und  d)  in  der  Umgebung  iler 
Gelcnkcapseln  (siiwobl  im  lockeren  Bindegewelie  um  die  Gelenkbln- 

Lder,  als  auch  zuweilen  in  den  spongiösen  Kiiochencnden ,  rMwir* 
kend  auf  die  Kaofpel),   e)  TJelleJcht  auch  in  den  Fasersdieidü.^ 


RHEtlMumHl  5.  lg"}  , 

Neiden  (Kfurilciii»),  des  nöGk<.-nmarks  nnd  des  Gehirns  (woingsiensguidosnif^ 

Hfl  den  Au^gfingen  der  Inlerverlelti-nK&diür  des  Ictziereji).  nud  f)  ua_ _? 

den  Knocheniiaulfn.  —  g)  Auch  bezekhiien  wohl  Hanctie  dit^jenigeAl 
EiiUrmdmigen  gerj^ser  Iliiiiie  als  rbe uma tische ,  wetdie  ihrun  Sitt  i 
fluf  der  raiihen  Aussenseite  des  sci-fisen  Sackes  (nicht  auf  desseit  J 
glatter  (nneiiüeite)  hsbt^n  und  daher  die  Kratibheitsprodueie  in  das  4 
densdben  umgebende  und  an  henxdthai-le  Theile  anheftende  Binde- 
gewebe absetzen  (t,  ß.  Fibropericantitis,  %.  69,  Amn,). 

Aniii.  Die  palliulwKiiflic  Anntimiii;  itigl  lui  den  eigen ll ich«  iUt^fl 
nMliimcti  (tisch  Alirerlinuitg  der  NFuralgicn  odrr  cuiinnsuvllrr,  zu  nadvren  thWn^l 
1.    „    »_.,  .    « ;_    it . ^  Si^broprteo)  In  dtr  Hegel  an  der  Mlnnc!R'ett-| 

in,nit»tiien  fimlM  n 
8tW*)athmit  rnuandel  hikI  'Ik-  i;<'l.'iil.li..|ih'  <iii< 
lockigrui   oätr  (cälgeiunncni-ii   ll.i-n -i-liifii.!,     ii 

ntiaM  (v'nilK:    nii'bl   »rUrn   .'i<i<  li    l\.'i.-|,i| '      ^ -|n I    kriM,l,.'i,   ,l,irdi  Clin- 

ning  oilni   Mii.,-!Jili..ii   !n,-lir   ...l-i    i o-;    ,ii-r..ji,   ...I,1    .■l...|if,.ll.   ..:i,  rrLli^ilnduflgB- 

■■■I     ■     l'':.^-     "U.l.'l     l..liri  ll.'l     llil-krlliir ..(.-.ii-ll      I.Hhl     »im    bnÜ  1 

»um    riK-li     1'.'.. !..!.■     ^Jl.'l     l-.l.-..:..M-l.l-:-.     .1..      ll.,IJr.n  h.,|.'^^t,.T.-|'A-..,l.,l,.     i  11111  TltCÜ  I 


KervMifeinn  Wfisi,  hlammi  and  fi^il. 

Nai'b   cliruni«chen   KheiunDlisinen    Hndrl  man    in  drr  ßcgcl  alle  Eht^ 
/üij.liin^'l'ro.lii.rr.-  m,.\  <Uli,'irÜtii<'nd<.- GHwi'bsterindiTunK.'n  :  «u»<>UI  in  den  Gelenk* 

ti.iM'^i   I      l:    -.  Iii^i.|l-i>,   [.i.i-fknc.rprtige  udtrknürliFrnr  .\u11,ii;itiiii>-iii,   i  .''limkniiuse, 

\'.     :.'  ::   .1.  .    I..-I.  i.:.l..'>|>fi<),  Me  anrli  in  di-i>  1 k  lil...i>.':.  h |>.'[-  i,n.|  Knu- 

.!,..;  I.     Kii.i  |ii  !-i  liwuiid,  div   siigennniili'iL   Kii<>r{irhiliiii  n  ,    Mroplii«   und 


pil     ,|.-     I,       .1.       -.         I       .!.  I.     hli."hr,iI,,iilU'll     I     ll.,...l..|,|...i:,i,ii     u     II     -1-bwi 

4as   Ip.'i.'.  .  'a.  .,  liMii-iii'ii    nh-nc.-,    (iiIh-iLnIi.m-  •iiIi'i    i,i|i<hi>  Eisudtle 

(«J»  *..;;;  ..  .     I,.'..  Ij"  iil-i.    l.o,i„:   „11,.,. \      Vii-I,riii.    ,i,.Mi,.   ifinger    , 

HiMc  rrdiifiri,  inli-r  li'liig  ■■iiliimi ,  aellrner  «rrLniicIierl  (diT  äugenaiinli-  Ejurcir- 
isoclien);  tii'i  rrlsibervn  Rbenoinlisincn  nnilft  *ich  die  «ugvnaiinit'  Mu*li«]!('bwteli; 
I^Dripp'ül  all  ein  wH^jÜctier  ipcfkarliger  Collnf,  dir  uu&  rin«iii  gallcrlülinücben 
^ulichen  EJigudAl  rnlaUiidvu  i«l  (Diiliilaiiiik)), 

tii  lunnclivu  bei  Lebteilro  tu  den  i'hr'initchen  Rbcuiiwtiiinx'n  gercilmelen  t 
tn  Andi'l  nitn  »lirr  gunt  andrj'v  Dingr:  Krebi  uder  TiiherknlusR  der  Knuelii'n,  i 
li«l«ake  uder  W«icbtiiei1e,  Curiv«,  KrkTunc.  Urimllellenitfindiiiigen  ii.  d|il.  iii. 


K' 


i  120. 

_,     ...isuhe    Kennznicheu,     wodurch    Hieumalisdie  Kenmoi- 
iing^n  »ich  von   anderen   nntepsfheidnn   suIMn.    bfieidinet  ''""''" 
igesehen  von  dem  Silz  (ß.  119)  und  der  GelegcnhpiUnrsacheJJ*""'^,  , 
.,  roI(;eiide:    1.   Die  Form  des  Sclimcrzeg,  indem  dtoafir 
ziehender  oder  reissender  Art  s«y,  diireb  Bewegung  des  bmi- 
IM^Hed»  licrTorgerufen  oder  heftig  gesteigert  werde,  aiichJM^^^^J 
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KenDiei-  Kälte  (hcsoiidcrs  reuclitc)  zunehme,  hingegen  durdi  Wärme  und 
chen  der  Trockenheit  ahnehme.  —  2.  Die  Neigung  dieser  Schmerzen  und 
•henCebei.^^^  seIhst,  h er umzu wand eni  und  üherzusprin- 

gen,  verschiedene  Theile  nach  einander  zu  ergreifen  und  wieder  zu 
verlassen.  —  3.  Die  im  Verlaui'e  acuter  iieberhafter  Rheumatismen 
eintretenden  sauer  riechenden  und  sauer  reagirenden  reichlirheu 
Scliweisse  (oll  mit  Neigung  zur  Frieselbildung)  und  der  ihnen  fol- 
gende saure,  harnsäurereiche,  daher  gern  ziegehnehlartige  Boden- 
sätze von  harnsauren  Salzen  absetzende  Crin.  —  4.  Die  den  rheu- 
matischen Exsudaten  angeblich  zukommende  Neigung,  sich  zu  zer- 
theilen  oder  schwielige  Producte  zu  hinterlassen,  nicht  aber  iu 
Eiterung,  Verjauciumg,  Hraiui  oder  Krebsmassen  überzugehen. 

Diese  Charaktere  sind  jedoch  sämmtlich  nicht  ohne  Ausnahmen« 
und  kommen  au<*h  bei  anderen  Krankheiten  vor.  Daher  bezeichnet 
man  noch  jetzt  hier  und  da  Manches  cils  „rheumatisch",  was 
durchaus  anderen  Krankheiten  angehört:  eine  der  gewöhnlichsten 
Quellen  trauriger  Missgrilfe  in  der  heutigen  Praxis. 

ReiMcn.  An III.     1.  IMc  Fttrm  «los  rhcnina  t  isrb  rn  Scliiii  t^rz  c«.  dns  Reis«cD, 

weicht'S  lU'ii  krunkeii  zniiigl,  «Uis  hcireffi-iuie  GüimI  inöglirhst  stillt;  zu  balten.  bari^ 
lirgriMniciicnvtMsi;  nur  \iin  sriiicin  Sitze  in  lilirösen  und  nuiüsrulösen  Theiien  ats 
dtMMi  in  (licsen  niarhcn  uiicii  nndtT«;  Krunklicitcn  (z.  l\.  Kr«'L$)  reisscndt;  Sciiiuff- 
zen.  DnliiT  kann  diTst-liir  Ithcuiiialisinus.  sidiaid  er  seinen  Sitz  in  einem  anderea 
(lewelie  hat ,  je  narli  di-ssen  spiTilisrlier  Sensiliilitäl  eine  }:anz  andere  Art  wa 
Schmer/.  hi'nitrliiinKcn :  /..  H.  im  Uterus  einen  wrlicnartiKen,  im  Periosteuni  einen 
liohrendcn  u.  s.  w.  Andrrrrseils  wird  aus  ^Irichcuj  (iruiide  das  Ueisscn  mt 
Menge  versehiedruer  nii  htrhcuinatisi-her  l'ehel  liegleiten  können,  »ubald  tiiie  Aj& 
librüs-musrulöse  System  liiiallen.  Siilrln*  falsebe  lUiciima  t  isni  e  n  {Rheuma- 
tUmi  sjnirii)  sind  eiitucdrr  solche  Muskel-  und  (icliMiksrinnerzrn,  \«elehe  diircb 
andere  Krankbriim  drs  si-lnner/t'iidi.'n  Theiles  (boonders  tdt  durch  Zerrei^sung  liD* 
zelner  MuskrHax-rn,  ilnn  h  traumali<:chi'  oder  andere  Mu<<kelentziindiinKen)  uder  f-ti- 
ner  Naciiltaror^ane  bedingt  >ind  (z.  K.  nüftwch  bei  r.n.xiiis.  (Mirenreissen  bei  Ab- 
scessrn  des  FrUridM'ines.  ri'i-sende  Bruslsrlnncrzm  b«M  Pleuritis,  tiliedersehnierzru 
bei  Vencnrnlziiudun}:  »»der  bei  Knorlienbrürhen);  —  "der  sie  sind  die  ürlliebfi« 
Fi»lgen  aiiderrr  iKnlira-iien.  z.  H.  b«'i  S^pliili«.  Mereurial-,  Mlei-  und  Arsenikkrank- 
heit. Iiei  krebs,  l*iM-kenau>brnrli ;  —  oder  endlieh  sie  sind  häufig  rein  uenüs« 
Schmerzen,  .Neuralgien. 
Wandern.  2.    Das  Wandern  des  rheumatischen  Schmerzes  {Hheumatismits  ragus)  bcrubl 

ullerdings  öfters  auf  Wechsel  der  Cdiigestiiui  und  Entzündung  selbst  (und  ist  dann 
den  Nachschüben  amlerer  Ihskrasien  zu  vergleiciien).  Mei>t  aber  isi  dieses  Wan- 
dern widii  durch  die  .Nenen  bedingt,  und  beruht  daraur.  das«  die  Eniptindung^Der- 
\en  verschiedener  Theile  da.  \vi»  sie  im  Ueiiirn  uder  Kückenmark  dicht  neben  ein- 
ander liegen,  abwechs<'lnd  berührt  werden,  worauf  die  unter  dem  Nuinen  .,exren- 
trische  Erscheinung  des  Schmerzes'*  bekannte  Tauschnng  uns  ein  Herumziehen  der 
Schinerzen  V(irs|iii>gelt.  Solche  Schmerzen  sind  daher  eigentlich  durch  Irradiation 
bedingte  Neuralgien  (ähnlich  wie  bei  Zahnhöhlenabhcessen  häuflg  Gesicfatsreissen 
entsteht,  bei  l'ieiu.sleiden  oder  Ma^tilarnnÜAelu  nüriweh  n.  s.w.).  Sn  lange  sieb 
irgendwd  im  Zeltgewebe  noch  uiizerlheilie  rheumalisrhe  Schwielen  vurtinilen,  i^l 
(nach  Froriep's  richtiger  IJeidiachtung)  der  Patient  zu  sedchen  perindi«chen  herum- 
ziehenden Schmerzen  sehr  dis|innirt. 
iwang  zum  3.  Dass  Wärme  Linderung,  Kälte  und  .Nässe  alier  Verschlimmerung  berht4- 

Warnihal-  führt,    haben    ilie  Uhenmatismen  mit  lielen  Neuralgien  und  manchen  Entzündungea 
tcn.        gemein.     l'ebrigen<    iü-t    ilieser  Satz    niclit  allgemein  gültig    (wie  man  schon  in  den 
KaUwassorcuranslallen  und  Dampfliädern  sieht)  und  hängt  also  wohl  mehr  von  einer 
Idiosynkrasie  mancher,   zu  Erkältung  disponirter  IVrsimen  ab,    als  von  dem  eigen- 
thuinlichen  Wesen   des   rheumatischen  IVucesses. '  Noch  weniger  (rifTt  es  zu,  dass 


4er  thtatmtiieht  Scbmi-ri  diircb  iUp  Wümiu  dvr  Fi'ilirh eilen  grslL-i'ticrl  «itiIi-,  uad     ^^^H 
i*t  im  jfdciibll!  nur  iiiillnduplL  ^^^| 

*'-"r  drn  KraaUn  glrübHin  litbiiii  (ilus  «»gifiiuniils  Vrrscliligenspf n),   ia[  Ruhlgbol- 

gdig«  Fdlgc  dv*  SlUca  der  EnUilndung,  (Ind'^t  «icb  dulier  Irpi  ieiet  aadiTrco  lau. 
-  oder  GvIrnlLkrankheil  rliviifulls ,   trbll  tibigpgun  da,  »u  nn  Hlivutual Ismus 

eine  bti  Bewegung  versebunt  birlbende  SicJle   crgrilTeii   bal.     [lvUiigen>  Ul  ilieaei  ^^^ 

Zricben  iricbl  allgciiii^in ;    drn»  rliruuiai'lii'  Hbvninalitmrn  werden  uFl  brgser,  rifan  ^^^M 

Palitnl  in  tilcbligc  KürpprlicKfgang  gi^mlUcu  Ul  (bciundcrs  dl*  der  üattf,  \if,\  Ken-  ^^^H 

lekcn  wi«  bei  Tbirno,  i.  B.  bei  alicD  glieilrrsiuirFii  FiibrmanuBpFvrdvn).  ^^^H 

§.  121.  ^^ 

Die  (•elegeiiheilsursaclie  der  rheumatlsclieu  KrankbeiteD  fnaobro. 
ist  Erkällong,  Verküliluni;  (Refrigeratio).  d.  ti.  eine  Slö- ErUiuuc. 
rung  dur  Thäligkeit  der  äusseriMi  Hmil  dunli  eitmu  Wechsel  von  -^^_ 
Warm  zu  Kalt  oder  eine  dauerndere  Einwirkung,  besonderü  nasser  ^^H 
hilte.  Die  Erkältung  bringt  um  so  eber  rhi^uma tische  Uebel  her-  ^^H 
vor.  je  bedeiilcnder  diT  Wärme unterscliied  (dtT  S|irung  von  Warm  ^^| 
XU  Killt)  und  \e  [ilOlzhclier  der  Temperaturwechsi'!  ist,  je  mehr  er  ' 

eine  in  erhöliter  Ttiäligkeit  begrilTeiie'  Haut  IrilTt,  so  dass  beson- 
ders eine  kalte  Lull  oder  kalte  Diircfanässung  nach  Eiliilzungcu  und 
reichlichen  Schweisseii  scbüdlich  isl;  eben  so  elue  zu  scimelle  Ab-  ^^J 
wecliselung  wärmender  und  sehr  leicliCer  Kleidungsslüche.  Uellcrs  ^^H 
aber  ist  die  Erkältung  audi  eine  chronische,  hervorgerufen  dtirih  ^^| 
alltuleicbte  llekteidung,  dauernden  Aufenthall  in  kalten,  feuchten,  ^^H 
nacti  ?Jurdi-n  gelegenen,  kdlerartigen  Wohnungen,  durch  Arbeilen 
im  WajBcr,  durch  kalte  Fiisshi^ilen,  rauhes  Orlsklima  u.  g.  w.  Eia- 
suilige,  [iiirlielli:  Abkühlung  der  Haut,  besonders  ein  über  gewisse 
llaulsleilen  hinstreichender  k»lter  oder  Verdunstungskällu  erzeugen- 
der LufCslrom  (Zugluft)  scheint  mehr  noch  als  ein  weit  höherer 
Grad  von  allgemeiner  Kalte  rheumatische  Hebel  erzeugen  zu  kön- 
nen. —  Es  erklärt  sich  hieraus,  wie  der  Itheumnlismus,  hei  seiner 
Abbärigigkeil  von  Wilteniu<,-  und  Klima,  bald  epidemisch,  bald  ende- 
misch herrschen  könne;  erslei-es  geschieht  am  bäuligsEen  im  Früh- 
jahre und  SpSlherbsle  und  bei  sebr  wimdeJhmer ,  abwechselnd 
beisser  und  kalter  Witterung-,  letzteres  IJndet  sUttl  in  feuchten, 
tumptigen  Ebenen,  sehr  eng  eingeschnittenen,  der  Sonne  unzugäng- 
licben  oder  von  scharfen  Zugwinden  durchzogenen  Thälern,  in  der 
Mb«  grosser  Laudseen  und  Teiche,  an  den  Ufern  solcher  FlQsse, 
welche  fiftcr  ausiulrulen  pltegeu,  fdierhaui>L  mehr  in  rauhen  und 
kalten,  als  in  warmen  Gegenden. 

Eine  Anlage  zu  rheumatischen  Uebeln  (DisiiosHio  rheumattea)  "' 
kann  wohl  nicht  abgeleugnet  werden.  An  dieselben  schädlichen  Eiu-'"'' 
Wirkungen  bei  munchuu  Menschen  llheuuiaüsmcn  hervorbringen,  b^ 
vielen  anderen  niclit,  da  Manche  sehr  oft  und  bei  den  geringsten  Vfeft- 
anlaesungeu  in  rheuniutiscbe  L'ebel  verfallen,  während  Andere  fast 
imuer  davon  frei  sind.  Diese  Anlage  isl  wohl  in  einer  i-nlwe- 
der  zarten,  oder  sonst  für  äussere  Etnihissß  krankhaft  übermässig 
rmiininglicbcn  Haut  begründet.  Sie  kann  thcils  angeboren  seyn 
"  '  '     'bts  bei  Kiudeni  giehllscher,  rheumatischer  und  syphilitischer 


nägders 
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Riiouinaii- Eltern) ,  Ihcils  erworben  werden  durch  Verzärtelung,  allzawamie 
scheAniage.^jgP  die  Hallt  reizende  Bekleidung  (z.  B.  Pelz,  wollene  Zeage  auf 
der  blossen  Haut  getragen),  durch  Missbraiich  warmer  und  heisser 
Bäder  oder  schweisstreibender  Arzneien,  und  fiberhanpl  durch  eise 
Lebensart,  bei  welcher  der  Körper  blos  an  Stnbenhift  gewohnt, 
vor  jedem  »itterungswechsel  aber  allzu  ängstlich  behütet  wird: 
ausserdem  durch  Hautkrankheiten  (besonders  Pityriasis,  Psoriasis. 
Flechten),  durch  frühere  Rheumatismen  und  bestehende  rbeamati- 
scbe  Schwielen,  durch  allgemeine  Muskelschwäche  und  durch  andere 
Krankheiten  (z.  B.  Herzkrankheiten,  Bückcnmarksfibel). 

Erkältbnr-  An  in.   1.     Iik'st>  xVnlagc  zu  Erkältungen  (Erkäitbarkeit)  können  nirvi^l- 

keit.  Iriclil  v<»rziig*iweis4>  :\\ü  krankhiifle  Kuiplhullichkeit  iler  wärinefühlenden  (thcrmiscbnil 
Hanlncnen  holrachten.  gi-wissrnnaassrn  als  einon  ffoslcigt'rtpn  Teinponilur-  onJ 
Wittonings-Sinn  (V<*lli>r),  wW  ihn  uns  iii(*  Zoologie  in  vielen  T1iierclsi«$en  ausgri^il- 
ilot  zeigt.  (Doch  kann  aurli  rine  Art  \on  UnemptiniUicbkeit  der  Haut  darch  her- 
lieigefülirtr  rnaurinerksanikeil  zu  Erkältungen  Anlass  geben.)  —  Jene  abuonn  f^ 
steigerte  KniptiniUirhkeil  «ler  Hautiirnen  aber  kann  (wie  jede  andere  Hy penist he$ifl 
ebmi  sowohl  central  iieiliii^t  seyn  (besonders  durch  hypochuudrisclie  Anfmert- 
sanikrit  auf  jedes  Zuglürtehcn,  durch  Spinalirritation,  durch  Markleiden)  als  noch 
peripherisch,  letzteres  durch  die  niaunichfachsten  Abweicbun'geD  der  Haut  Tum 
normalen  Mitteizustande,  z.  B.  durch  ullzufeine,  fette,  verzärtelte  Haut  eben  suvoU 
als  durch  allzu  harte,  tn»ckene  und  starre  Haut  (wohin  die  Kalender  der  abgr- 
härteten  Landleute.  Krieger,  Jäger  u.  s.  w.  gehören:  nach  ainerikaniseticn  Peisefi- 
den  ist  der  Rheuuiaiisnms  die  gewohnlirhste  Krankheit  der  alten  Pi'ärie-Jäger) :  ^* 
machen  daher  Flechten,  Schuppenausschiüge  und  andere  Exantheme,  gnissere  Haat- 
narben  (z.  ß.  nach  Verbrennungen,  Pocken),  frühere  Lustseuehe  oder  Mercuriil- 
curen  u.  s.  w.  zu  Erkaltungen  geneigt.  Die  Gegenwart  älterer  rheumatischer  Ab- 
lagerungen (Schwielen)  in  der  Haut  unterhält  nach  Froriep  fortwährend  die  Aulafr 
zu  neuen  Rheumatismen.  —  Kotbhaarige  und  Hlonde,  Sommersprussige,  Venu«voIl- 
blutige  und  Melancholische,  Heconvalcicenlen  (besonders  in  Sehälungsprucositeo  be- 
grilTene),  Menstniirt>iide,  Wöchnerinnen  u.  s.  w.  erkalten  sich  vorzugsweise  leicht. 
Beide  Geschlechter  sind  den  Hheunu(ti<meii  gleichförmig  stark  ausgesetzt :  die  Frau» 
mehr  wegen  Zartheit  der  Haut  und  rn\orsichtigkeit  (L'inherlaufen  mit  blossen  Füs- 
sen, bei  mangelnder  Bekleidung  etc.);  die  Männer  bäuftger  wegen  ihrer  nmbrD. 
keine  Schonnuf;  zulassenden  Beschäftigungen,  oder  auch  wegen  Venvoirbücbung  ^r 
Haut  oder  der  Muskeln. 
Hi'xnn-  Anm.  2.     l'ebrigens    tritt    bei   Miiskelschwacben    und    bei    zu    RhcumatifiDiu 

fchiisse.  Disponirten  oft  plöi/lidi  bei  einer  ungewohnten  Anstrengung  eines  Muskelbdnd«b 
ein  sogenannter  Bheumatismus  auf,  welcher  vielleicht  auf  einer  plötzlichen  Zerreis- 
sung  einzelner  Muskel-  i»der  Sehnenfasern  und  Blutaustretung  beruht,  alier  oft  auf 
eine  vorausgegangene  Erkältung  geschoben  wird.  (Hieher  die  sogenannten  Heiro- 
schüsse,  Wadenkrämpfe  u.  s.  w.)  Ebenso  scheinen  manche  bei  venöser  und  scor- 
butischer  Blutbeschafrenheit  auftretende  scheinbar  rhenmatisdie  Zufalle  melir  aaf 
Zerreissung  vim  HaargeHisschen  und  Blutextravasat  zu  beruhen. 

§.  122. 

Verlauf  und         Die  rhcumatiäcben  Kj*ankbeiten  verlaufen  bald  in  acuter,  baU 
Arien d. UN. jn  cbrouiscber  Form,    oft  aucb  aus  jener  in  diese  (unter  wie- 
derholten ItOcklallen  n^H  iNachschuben)  übergebend. 
Acute  Rh.,         A.  Die  acuten  Rheumatismen  erscheinen  bisweilen  nur  «is  eine 
fieberlose,  schmerzhafte  Anschwellung  oder  Steidieit  eines  Gelenkes 
oder  Muskels,  welche  binnen  wenig  Tagen  bei  zweckmässigem  Ver- 
leichte,   halten    von    selbst   verschwindet.     (Rheumatismus  brems  s.  fetTis.) 
Aber  der  eigentliche  hitzige  (acute)  Rheumatismus  (JIA.  acN- 


ß 
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tut  febritis  i.  infiammaiortHt)  «rst^heinl  fils  eine  Iiedeuteiidercsoiini 
enizündlidie  und  heimse  AiiscliwelliiQ);  des  heralleni'n  Thi^les,  mit 
MihalleiB,  rc&tsitx«iideri  und  durch  Berührung,  Falteiiltildiing  und 
Beweg« ngdT«rsuolie  zimehmenden  Schmerzen  hihI  tnil  Fieber  ver- 
liutidi'U.  Lel/lerps  ist  entweder  das  sogeiiiHinle  rlieitiaatische 
Oller  Flussfieher  {Febrh  rkeumatiM,  vrI.  §.  7S,  S.  104,  n.  5),  "''>■■• 
in  tmttnlteudem,  abeii^Kcli  exaeerbirc ndvm  Tjiitis,  mit  licrutmiehen-  ^" 
lien  wandernden  Schmerzen  in  verschiede  neu  Tbeilen,  mit  mSssiger 
ilitie,  ober  liedetttendem  Diirat.  ntil  reichlichen  Bauerriechenden  und 
des  Lncbinns  rßthenden  Schweissen  oline  Erteichterong .  und  mit 
aaurem.  gelhJichem  oder  gelbrothem  Ilnrn,  der  späterhin  hanisaiire 
Sslir  als  Itmlensälzc  oder  Besdiläge  des  Geschirres  absetzt.  Oft 
s^r  }tM  es  audi,  besonders  bei  aruien  Gelenkrheumülismifn ,  den 
VoUsthidigMi  Charakter  des  enlzAndlicheti  Fiebers  (§.  93)  und  ver- 
bMet  sidi  leicht,  wie  sdion  erwäbot  (§.  67],  mit  Hei-zenlzändim- 
gen  und  Ablagerungen  aa(  den  llentklappen  und  Arteiienbäulen. 
BesAndms  in  letzteren  Fällen  knrni  es  auch  <Ien  ty|ih<»Tdi'n  Charsb- 
ler  annelunen.  —  [lie  Dauer  des  acuten  Rheiimntismuti  ist  nnbe- 
stimmt ,  oft  nur  einige  Tage,  oH  Wochenlang.  Er  endigt  in  Zer- 
Iheilung  oder  geht  durch  die  schon  oben  (§.  119}  erwähnten 
KrankheitspTOftHCte  ( besonders  durch  Schwielen  oder  Gelenkan- 
ftfliwelluiigen)  in  diromsche  Krankheit  ober.  Tßdtlich  endel  er 
besonders  durch  Complicationen  mit  innerer  oder  äusserer  Herwnl- 
Indnng,  bisweilen  auch  durch  entzündliche  oder  wässerige  Aus- 
"  nritEODKen  in  die  lli'ihlen  des  Hirns,  oder  iiüdtenmnrks  n.  b.  w., 

^tsGchlifh  nsch  Störung  des  Sdtneisses  oder  Friesets. 

'B.  Der  chronische  Rheumatismus  geht  oft  aus  Trüber  aber- <:i"<" 
Rtandenen,  nicht  vollslündig  geheilten  acuten  Ilheumatismen  hervor,      " 
{st  meistens  in  bestimuiliHi  Ttieilen    litirt  (Rh.  (ixui),    in   .iiideren 
Fällen  geneigt,  hier  und  da,  von  einem  Gliedc  tarn  anderen,  hi-runizu- 
wandcrn  (Rh.  ehr.  vagvs).    Er  pflegt  bei  den  leidileslen  Veranlasstm- 
gen  lu  nick  zukehren   oder  iii   exacerhrren:    oft  schon  dnrch  einige 
Verinderung  des  Weilers  und  zu  sulchcn  Jabreszuileii ,    in  welchen 
di«  Abwechselung  der  Witterung  gewilhnlich  ist.     (Die  sogwiannten 
Kalender.)     Fieber  ist  in  der  Regel  nicht  rugegeii,  wenn  nidit  eine 
sieti    aiisbildefide    clironisciic    Entzflndung    und    Eiterung    ein    dem 
hektischen  ähnliches  Fieber  herheirnhrl.     Das  L'el>el   ist  hartnäckig, 
MhwLT  heilbar,  sdilal-  und  krineraubend,  und  IQhrt  sdion  deswe- 
gen  leicht    zu    anderen   sdibmmeren  Krankheitsformen,    die    wohl 
seihst   Iddllidi  werden    kCnnen.     Oertlirh    leidet   die  StrucHir  der 
befallenen  Theile;  es  folgen  Steifigkeit  mid  Wassersucht  der  Gelenke, 
sogenannte  weisse  Gelenk -Gesdiwüiste  (Tnmor  atbm),    Contractu« 
rui,   Gelenkniäuse ,  Knnrpeluhnen ,    Atnmbif  der  Knorpd  und  Att^ 
Knochenenden  (besondei's  die  sogenaniHe  interstitielle,  dns  Schwinden  r 
der  spongiöscn  Sitlislanz),  Oateophjlnt  (s.  o.  $.  119),  ferner  Schw 
eintehier  Mufkdii  oder  ganzer  Gliedninassen,  Verkürzung  oder  L 
mutig  derselben,    chroiiisdie  Neuralgien   u.  s.  w.     IHe  Gesanimt' 
wittniiig  Iddw  hiW:  der  tawriie  winl  ibgMagew,  tduttoer,  r' 
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cbroni:»chcrenii)fin(l]icli ,  sclilallos  u.  s.  w.     Diese  chronische  Form  des  Rheu- 
^^'''      matisiDus    liat   inanchninl  Aelmlichkeit   mit   der   Gicht,    gebt   auch 
bisweilen  in  dieselbe  über,  oder  verbindet  sich  mit  ihr;  die  Uater- 
scbeidung  des  Rheumatismus  von  der  Gicht  siehe  bei  dieser  Krank- 
heit (§.  113,  Anm.  3). 

Nach  dem  Sitze  des  Uebels  (s.  o.  §.  119)  unterscheidet  man 
zwei  Hauptarien:  den  Gelenk-  und  Muskelrbeumalismus, 
welche  jedoch  oft  zusammen  vorkommen  oder  einer  in  den  an- 
deren übergehen.  Namentlich  scheint  sich  nicht  selten  ein  anfäng- 
lich in  den  Weichtheilen  bellndliches  Uebel  dieser  Art  später  auf 
die  Gelenke  und  Knochenhäute  zu  ziehen. 

(ioicnk-Rh.  {.  Der  Gelenkrheumatismus  {Rh.  articnlorum,  RheHmar- 
thrt'tis),  welcher  allerdings  oft  weder  anatomisch  noch  8}inptoma- 
tisch  von  der  einlachen  oder  durch  andere  Dyskrnsien  bedingteo 
Gelenkentzündung  (Arthrophlogosis  simplex,  z.  B.  traumatica, 
oder  A.  pyaemica,  scorbutica,  tuberculosa)  zu  unterscheiden  ist, 
lindet  sich  am  häufigsten  in  dem  Kniegelenk  {Rh.  genu,  Gonüis], 
nächstdem  in  dem  Hüftgelenk  {Coxitis)  und  dem  Einbogen-  und 
Schultergelenk  {Omagra),  seltener  in  den  Gelenken  der  Wirbelsäuk 
des  Schklsselbeins ,  der  Hand,  des  Unterfusses  u.  a.  m.  Der  Sitz 
der  Entzündung  ist  theils  die  seruse  (Synovial-)  Haut,  theils  das 
die  Gapsei  und  Gelenkbänder  umgebende  Zellgewebe;  das  Exsudat, 
in  der  Uegel  theils  wässerig,  theils  faserstollig,  bildet  daher  eine 
Geschwulst  um  das  (iclenk,  welche  glatt  und  prall  ist,  zuweilen 
auch  zwischen  den  Knochenvorsprüngen  (z.  U.  rechts  und  liuks 
neben  der  Knieseheibe)  etwas  tluctuirt,  und  deren  Haulbedeckungeu 
häufig  (besonders  in  frischen  P'ällen)  gerölhel  und  heiss  sind,  öflcr 
aber  auch  blass  und  sogar,  besonders  in  chronischen  Fällen,  glän- 
zend weiss  mit  bläulichen  Venen.  {Tumor  albus.)  Die  Bewegung 
des  Gelenkes  ist  meist  sehr  schmerzhaft,  zuweilen  mit  Gelenkknar- 
ren verbunden.  Nach  und  nach  gewohnt  sich  Patient,  das  Gelenk 
ganz  unbeweglich  zu  halten  und  giebt  so  zu  wirklicher  Gelenksld- 
iigkeit  Aiilass,  welche  aber  auch  durch  die  Exsudate  selbst  hervor- 
gebracht werden  kann.  —  Der  Verlauf  ist  häufig  acut,  das  Uebd 
tritt  olt  sehr  rasch  auf  und  ist  öfter  als  andere  Rheumatismen  mit 
heltigcm  Fieber  oder  Hcrzzufallen  (Endo-  oder  Pericarditis)  verbun- 
den. Oft  werden  daim  mehrere  Gelenke  zugleich,  oder  eines  nach 
dem  anderen,  von  der  Entzündung  ergriffen,  und  diese  schweigt  dann 
oll  so  plötzlich  in  dem  anfangs  befallenen  Gelenke,  dass  man  wirk- 
lich an  ein  L'eberspringen  derselben  auf  ein  anderes  Gelenk  glau- 
ben möchte.  Diese  Metastasen  oder  Nadischübe ,  und  die  unvoll- 
ständige Ausheilung  ihrer  Producte,  ziehen  die  Krankheit  oll  sehr 
lange  hinaus.  —  Der  chronische  Gelenkrheumatismus  ist 
in  der  Regel  die  Naclikrankheit  eines  unvollkommen  geheilten  acu- 
ten. Beide  führen  zu  den  schon  oben  erwähnten  örtlichen  Entar- 
tungen des  Gelenkes  {Tumor  albus),  zu  Versclilechterung  der  Blut- 
mischung  und  olt  zu  chronischen  llcrzübeln. 

Muskei-Rii.         II,   Dep  Muskelrheumatismus  {Rh,  mnscularis)  hat  seinen 
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Sitz  in  dem  dio  Muskeln  mngelicnden  oder  diinliselzciideii  Binde-  Mü-koi-Rh. 
gewpbe  (s.  o.  §.  119).  Er  lindcl  sich  am  liänfigsten  in  gewissen, 
der  Kälte  und  Anstrengung  besonders  ausgesetzten  Muskeln :  im  Kap- 
pennmskel  des  Xackens  und  dem  zwischen  ihm  und  dem  Splenius 
capitis  liegenden  Zellgewebe  (Rh.  nuchae,  der  steife  Hals),  in  und 
zwischen  den  Glutäen  (Ischias  rheumatica,  Coxilis  rhenmatica,  das 
rheumatisclie  Hüft  weil),  in  den  Lendenmuskeln,  besonders  im 
Quadratus  hmiborum  und  Serratus  posticus  inferior  (als  Lenden- 
weh,  Lumbago  rheumatica,  auch  Hexenschuss),  in  den  Interco- 
stalmuskeln  (Pleurodynia  rheumatica),  im  Deltamuskel  des  Oberarms, 
besonders  da,  wo  die  lange  Sehne  des  Biceps  brachii  in  der  Längs- 
furche  des  Oberarmkopfs  unter  dem  Ligamentum  intertuberculare 
verJäuft,  u.  s.  w.  Die  kranke  Stelle  zeigt  anfangs  eine  leichte  Ge- 
schwulst, s])äter  jedenfalls  eine  Muskel-  oder  Ilautschwiele,  welche, 
wenn  man  eine  Ifautfalte  zwischen  den  Fingern  bildet,  deutlich  als 
ein  dicker,  zäher  Körper  gefühlt  wird,  auch  dabei  gewöhnlich  einen 
lebhaften  Schmerz  macht.  Letztt>rer  findet  sich  auch  bei  den  dem 
betretfendcn  Muskel  eigenen  Bewegungen,  und  veranlasst  den  Kran- 
ken, das  betreffende  Glied  unbeweglich  und  in  der  Beugimg  zu 
halten.  —  Der  Muskelrheimiatismus  geht,  hauptsächlich  durch  Nicht- 
gebrauch, in  Lähmung  und  Abmagerung  der  befallenen  Muskeln, 
später  in  sehnige  oder  fettige  Entartung  derselben  über,  seltener 
bilden  sich  in  denselben  Knochenconcremente.  Leicht  zieht  sich  das 
Uebel  nach  und  nach  auf  eine  noch  unermittelte  Weise  auf  die 
N«M'vensclieiden,  die  Intervertebrallöcher  mid  die  Hrickcnroarkshöhlen 
zurück,  so  dass  später  Neuriilgien  oder  Lähmungen  des  betreffenden 
INcrvenstammes  daraus  hervorgehen. 

An  III.     Wi«*  Ihm  di-n  zwri  llnnplartcn  «lor  fiirbl  (§.  114.  Anm.),    so  \vii»j,'i  Ihm  Nenöscu. 

ilf^ii  ciii/cliit'ii  Artfii  tlt'r  Hlu'iiinntisiiK?!!  hnl«l  mehr  das   ncrvösi'  Kloiiieiit,   diT  vosculArc 

pcriiMÜsrlit.'    und   ii«>fti^'i',    in    i'inzeliHMi  .Ncnon   aiiflilitztMidc  Srhin«Tz    und  dir  Em-        Rh. 

pflndliriiki'it  drr  C(>n(ralui>,'an('  vor  (Hh.nvrvusus)',  bald  mehr  das  vasciiläre  oder 

entzündliche,    ilit*  Hit/c ,  Röihe ,  Geschwulst ,  dor  f('stsi(z<>nd(*  und  andauernde 

Sirhnierz   {Hk,  vatcularis  manchfr  Ai>r/(e).     lu   der  Thal    hihicn    die   rhiMinintischen 

Krankheiten  in  \ieler  Hinsicht  ein  Mittelglied  zwischen  den  K  n  t  z  ü  n  d  u  n- 

fen    und   den   Neuralgien.     Snhald  ein  acuter  nenral|;ischer  Schmerz  in  Ent- 

xilndimfr^geschwuNl    mit    reichlicher   \väss(>rif;er   Aii<scihntzun^    (t)edem,   z.  1).  der 

Backen  hei  acuter  Gesichtsneiirnlgic)    üher^eht,    so  tritt  in  der  Hegel  Krlrichlerung 

.ein.     Je  mehr  hingegen  die  chronisch -rheumatischen  Schmerzen  der  Muskeln  oder 

Gelenke  sich  auf  einen  kleinen  Theil  und  Umfang  zurückziehen,  desto  emplindlich^r 

werden  ^ie  meistens;  ihre  frühere  veränderliche,  bald  nachlassende,  l»ald  sich  ver- 

schliunnernde  BeschatTenheit    wird  jetzt  zu  Intenuissinnen  und  plöiziichen  Anfällen, 

HO  dum  immer  mehr  die  Natur  der  Nen'enscbnierzen  daltei  benortritt  und  das  an- 

fiingUch   rheumatische    L'ehel    in   eine   chronische   Nenenkrankheit    sich   verwandelt 

Onil  dem  schlechten  Namen  Rheumatalgia  nervosa  hezeichnet):  die8  heoliachtcl  mau 

(»n  liei  dem  llüflweh,  dem  Gesichtsschmerz  und  anderen.     Vullldülige,   zu  Dlutcon- 

gestiunen   geneigte   und   daliei    empflndliche  iVrsunen    sind   den  Rheiimniismen  wie 

den  Neuralgien  >ehr  auflgesetzl.     Die  wundernden  Muskelrhcumntismen  und  die  von 

manchen  Aerzten  angenommenen  Hautrheumatismen,   sowie  \iele  früher  sogenannte 

riieninnlisrhe  Kieher  (s.  §.76,  S.  t04,  n.  5)  sind  wohl  nichts  Anderes,  als  central- 

bedingte   .Neuralgien,    d.  h.   Schmerzen,    welche  anseheinend    in   äusseren  Theilcn 

lilzen,  oher  lediglich  \on  einer  Kmnkheil  der  im  Hirn-  oder  Uückenmark  liegenden 

Empflndungsnenenfaseni  herrühren.    (Vgl.  oben  §.  120,  Anm.  2.) 


\ 
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§.    123. 

Prognose  [)ie  Prognosc  bei  dem  lUieuniatismus  ist  im  Ganzen  günsti- 

iiei  nu.  g^p  ^1^  |jg|  vielen  anderen  Kranklieitcn ;  sie  ist  aber  im  Einzelnen 
sebr  verscbieden,  z.  B.  nacb  den  äusseren  Verbaltnissen ,  der  io- 
dividualität,  dein  Sitze  des  Uebels,  besonders  aber  je  uacb  der 
Form,  unter  welcber  der  Rbeimiatismus  erscliienen  ist.  Sehr  gün- 
stig ist  die  Prognose  bei  den  fieberloseu  kurzen  Rheuma- 
tismen, sie  sind  meistens  unbedeutende  Krankheiten.  Bei  dem 
r  i  e  b  e  r  b  a  ft  e  n  a  c  u  t  e  n  ü  b  e  u  m  a  t  i  s  m  u  s  (dem  gewöhnlichen  Ge- 
lenkrbeumatismus)  ist  dieselbe  stets  zweifelbafl;  derselbe  kann  leicht, 
besonders  bei  Störung  der  Hauttbätigkcit,  örtliche  oder  allgemeinere 
Zufalle  (z.  U.  Entzündungen  des  Endo-  und  Pericardium,  der  Him- 
und  Rückenmarks  -  Haute ,  der  Pleura  u.  s.  w.)  veranlassen,  oder 
durch  llerumwandern  und  ^viederbolte  Nachschübe  die  Kräile  auf- 
reiben, oder  in  hartnarkigc  Gelenkkrankbeiten  übergehen«  Sdioo 
vorhandene  rheumatische  Uebel  (z.  B.  Schwielen)  untcrhalteo  eine 
Anlage  zu  ofLeren  rheumatischen  Erkrankungen.  Personen,  welche 
früher  häufig  lieberhafte  und  acute  Rheumatismen  erduldeten,  wer- 
den später  leiclit  von  chronischen  und  schwereren  Formen  befallen. 
Ueberempfindlicbe  Personen  und  Kinder  bleiben  leicht  nach  unbe- 
deutenden (z.  ß.  Muskel-)  Rheumatismen  gelähmt,  weil  sie  aus 
Furcht  vor  Schmerz  den  krankgewesenen  Theil  lange  Zeit  nicht  ge- 
brauchen. 

Die  chronischen  Rheumatismen  zeichnen  sich  diuth 
grosse  Hartnäckigkeit  und  Langwierigkeit  aus,  nehmen  mehr  und 
mehr  den  nervösen  Charakter  an,  und  gehen  endlich  gern  in  Glie- 
dersteiflieit,  Gelenkwassersucbten ,  Lähmung,  Knochenkrankheiten, 
Abzehrungen  und  ähnliche  schlimme  Ausgänge  über« 

§.  124. 

UchaiKiiimg         Die    Behandlung    der   rheumatischen   Krankheiten,  ist  sdr 
verscbieden,  theils  nach  der  Individualität  des  Kranken,   Uieila  nach 
Sitz,   Grad  und  Form  des  üebels,   hauptsächlich  aber  je  nacMei|. 
der  Rheumatismus   ein   acuter  (beziehentlich  fieberhafter)  oder  ck 
chronischer  fieberloser  ist.     Sie  hat  theils  den  Entzündungsproi 
(die  Hyperämie,  das  Exsudat),  theils  dessen  mittelbare  oder  immi^,^ 
telbare  Folgen  (Geschwulste,  Ankylosen,  Lähmung,  Neuralgie  u.  s.w| 
zu  berücksichtigen. 
I-  I.    Beim  acuten  Rheumatismus  ist  die  Behandlung  thehi: 

^^''j'J"'*^"<intiphlogistiscb,  theils  diaphoretisch,  beides  jedocli  in  gemässigtem 
Grade.  Der  Kranke  hat  das  Bett  (jedoch  unter  Venneidung  tm- 
Fedcrbetlen)  zu  hüten  oder  wenigstens  (bei  Icicliteren  Graden)  ns- 
ter  gleichförmiger  Wärme  im  Zimmer  zu  verweilen ,  und  eine  dea 
Graden  des  Fiebers  entsprechende  sclnnale  Diät  und  LebensweiN 
zu  führen.  Besonders  nützt  hier  reichliches  Getrdnk,  je  nach  Dm- . 
ständen  entweder  Brunnenwasser  und  küldendc  Getränke  (Zucker-i  ^ 
Soda-,  Selterwasser  u.  dgl.,  Limonaden,  Wasser  mit  FruchtsWlB  * 


iiiiEiHtTisMiä.  !T5      ^^^ 

oder  Sauerboiiig  u.  ».  w.),  oder  warme  Tlieciiufgüsse  vou  Linden- o«liaD<iiuns 
litäUien,  Königskerzen,  Allhäwiirzd  u.  tlfjl.  ni.  Djigegcn  Fleistlibrü- '^"  ^'"" 
ben,  Ei-  und  Fleieclispeisen  sind  gjuiii  zu  vemiddei), 

liu  AUgemt'.inun  kuiunit  man  so^r  bei  lienigereni  i'lietimnti- 
scfaen  Fieber  mit  eincKn  mwarlenden.  in  diätetiüclier  Hinsidit 
aber  slroti({cii  Verfuhrwi  »m  weitesten.  Es  genögeu  hier  die 
<oben  genannleu  kübleuden  oder  diapboretisclieii  Gelfänbe,  bei  Blär- 
kunm  Fieber  kablendu  iliurctbäclm  Salze:  wie  Kali  oder  Natron  ni- 
minxn,  Salmiak,  Glaiibttrsah,  l)iLU>i'salz,  Pulvis  t^mperans.  Kali  uilur 
ItniiDoD.  ac^licum,  das  Ammon.  iihusphoricum  (nach  Edwards); 
•Nnclunal  andi,  mr  Förderung  der  llaulniisscheidungeii  (nehm  gu- 
ter Bed^iing  nnd  reichlichem  Trinken)  kleine  Dosen  des  Bredi- 
miiis  oder  Brediweinüleins,  der  l])ecacuanba.  der  Arnica,  das  iVm- 
Wß'  ai^iicvm,  benzoicum  oder  snccinatuin,  selbst  Dover' sehe  l'ul- 
Tcr.  Doch  ist  eine  zu  TrQhe  oder  zu  stQrmisdie  Förderung  des 
Sf^K^isses  durchaus  nicht  palhs»m.  um  so  weniger,  je  mehr  der 
otUündliche  Ctierakter  lierTurLritl.  Hi>i  vorstechend  sauren  Aus- 
tebeidungeii  kann  man  innerlich  das  iNalrou  bicarbunicum ,  dea 
liiq.  Kali  carbonici,  Lii|.  ammon.  c^rbonici,  ätisserlicb  lauwarme 
Kali  Waschungen  der  gesanmileu  Haut  anordnen ,  letztere  besonders 
Im  reiclijiclien  saureu  Scbweissei),   Bei  höherem  Eulzündungs- 

ßrftde  kann  niim  auch  in  die  Nothwendigkcit  kommen,  Aderlässe. 
I*  Catomel  in  granwcisen  Dosen,  den  Brech Weinstein  in  starki^r 
Verdünnung,  täglich  zu  3— G  Gran,  das  JodkaHum,  anzuwenden. 
Etocti  bintcrläsat  eine  starke  Aiilipblogose  olt  cbrunisclie  Kheimiatis- 
und  eilte  verzögerte  Geiiesung£|>oriod<^.  Bei  schweren,  mit 
'tentzündimg  «imbinirleu  Gelenkrhcumaü&men  wenden  einige 
lere  gleichzeitig  Eisblasen  auf  das  Herz  und  atir  die  Gelenke  in. 
Sjiecifica  bH  Gelenkrhenraalismcn  hat  man  emproblen :  grosse 
-  des  Cbinin  (ll>— 32Gran  täglich),  de»  Siilpel.-r  (t— 2  Unzen 
reichlicher  Venliiummg  und  gehörigen  ZniüctieurDunien, 
ticbersdiuss  des  Salzes  durcii  dt'n  Ilani  abgebe),  Tenier 
Aconit,  Scilla,  Snidimal  (zu  ein  Paar  Gran  täglich),  die 
icur  (taglich  drei-  oder  njebrntnls  I  Vme  unverdSnulcu  Ci- 
.  "  uiil  Zucker)  u.  dgl.  Bei  gastrisuber  oder  galliger 
ijlicalio»  kürzt  ort  ein  hei  Zeiten  gegebenes  Brechmittel  die 
lil  atill'allend  ab.  Abrabrniittel  passen  seltener  und  störe» 
hingegen  muss  man  durch  teiihle  Ecroprotica  (Lat- 
kJeioere  Dosen  Biilerwassrr  oder  AblTdir&ulze)  l'ür  gehörige 
lUHg  »orgen.  Sehr  wuhllhätig  wirken  reichliche  wanne 
_ ,  ilysliere. 

In  symplnmalischer  Hinsicht  i»t  möglichst  wonig  einzu- 
'iten,  dal'prn  nicht  SUtmei-t  und  SchlaUosigkcit  einen  gi-fahr- 
lendeii  (irail  annehmen.  lu  diciem  Falte  dient  bisweilen  ein, 
rar'sclies  Pulver  oder  ein  anderes  OpiumprilparRt,  besnnderK  Hnr- 
bis  zu  scblaruiacliender  Dosia,  oder  cndermutiBch :  oder  diO: 
Ihelica  ((Chloroform.  Litiuor  hollaudicus  u.  s,  w.)  innerlich  und 
1ich:  selieiicr  Slraniuniiim,  ßeltadonna  und  Aebniicbes;   oder 
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ooiinn«iinnfrV(M'atriiis:ilbe  in  den  sHinicrzcndon  Tlieil  eingerieben  oder  auf  eine 

'■       Vesiralorslellc  nufgelc^'l. 
dor^irmen  |jj^.    ^-.nüclic  Hcliandlnnj;    der   schmerzliaflen  Stellen  be- 

schrankt  sicli  in  der  Hegel  auf  Rulic  und  rnlerstulzung  des  leiden- 
den Theilos,  auf  dessen  sor<?Iallige  Bedeckung  oder  besser  Einwickelun^ 
in  Watte,  Werg,  Waldwolle,  Flanell,  Wolle  u.  dgl.  trockene,  ofier 
zu  Avechsdnde  Uniliilllungen.  Auch  lässt  man  wohl  trockene  Mekl- 
säckcheii  (mit  Rog^'eu-  oder  Holineninehl,  Kleie  u.s.w.)  oder  Krauter- 
kissen aus  Flor.  samh.  und  chamoni.,  IIb.  meliloti,  mit  Farina  sem. 
lini  auflegen,  oder  solciie  Spccies  auf  die  Haut  selbst  streuen  aoil 
mit  Werg  bedecken.  Bei  heiligeren  Entzündungen  kommen  jedodi 
auch  Schropfkupfe  und  Hlutegel  (wiewohl  oft  mit  Nachtheil)  in  An- 
wend(U)g,  oder  Eisblasen,  Mercurialsalbcn,  Vesicatore  (zirkellürmig«* 
um  die  (iclenke).  Zeitig  schreite  man  zu  Einwickelungen  mit  Lein- 
wandbinden oder  Heflpflaster  um  das  geschwollene  Gelenk. 

Itei  Zeiten  achte  man  ilbngeus  auf  eine  richtige  Lage  and 
Haltung  des  kranken  riliedes  und  suche  durch  öfteren  Wechsel  der- 
selben (selbst  trotz  der  (>twa  eintretenden  Schmerzen)  das  spätere 
Steif-  und  Krumm  werden  zu  verhüten. 

Später  und  in  der  (icnesungszeit  tritt  die  Behandlung  der 
chronischen  Rheumatismen  (§.  125)  ein.  Es  handelt  sich  liier 
tlieils  darum,  die  Krankheitsprodurle  (insbesondere  die  Zellgeweb- 
schwieleri  und  Gelenkanscbwellungen)  zu  zertlieilen  und  die  Bew^- 
lichkeit  des  kranken  (Gliedes  wiederherzustellen,  theils  darum,  die 
normale  Function  der  Haut  wiederlxM'zustellen  und  so  die  krank- 
haHe  Emplindlirbkeit  für  Wiltcrungs-  und  Temperatur-Einflüsse  als 
gewuhidiche  IVsarhe  der  Rückfalle  zu  beseitigen. 

§.  125. 

II.  H.    Die  Behandlung  der  chronischen  Rheumatismeo 

iier  chrorii-  jgj  d'h;[ii  Joirbt ,  erfordert  Ausdauer  von  Seiten  des  Arztes  und  de» 
srieii  »h.  |(|.j|,j|^,»,j  ^   ,j,nj   ^i„ß  j;^j|„.  sorglTdtig  dem  einzelnen  Falle  angepasste 
Auswahl  unter  den  zahlreichen  Mitteln. 

Vor  Allem  sorge  man  für  eine  trockene  sonnige  Wohnung  und 
Schlafstelle,  für  warme  Kleidung  (anfangs  wollene  Hemden  imd  Ub-i^ 
terbeinkleider,  dann  seidene  oder  baumwollene),   und  für  passei 
Bader,  welche  lauwarm  (oder  bei  torpidereii  Individuen  und  festeres 
hartnäckigen,  reizlosen  Krankhcitsproduclen  auch  warm)  zu  nehmüBB'!! 
sind,  bald  künstliche,  auch  wohl  mit  Seife,  Potasche,  Schwefelalki- 
lien  oder  Malzdecoct  versetzte,  bald  natürliche  Thermen,  bald  Dampf- 
bäder,  Sand-    und  Kleienbäder.. —   So  wirkt  man  anfangs  haiiplr< 
sächlich   durch   Wärme  und   Schutz   gegen  Kälte  und  Temperatur- 
wechsel.  Nach  und  nach  geht  man  dünn  aber  zu  kühlerem  Verhalten, 
leichterer  Bedeckung,   leinener  Unterkleidung,    kühlen    und   kalten 
Waschungen  und  Bädern,  Seebädern,  Landluft,  Reisen  u.  s.  w.  über 
und  sucht  auch  auf  moralischem  Wege  die  krankhalle  Empfindlich* 
keit  im  Allgemeinen  und  die  Erkältbarkeit  und  Erkältungsfurclit  ins« 
besondere  zu  verringern.    Kräftigere  Ausbildung  der  Muskeln  durch 
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\rb«^ilen  und  Turnt' n  ist  eins  der  widilij^^sten  Millel  gejicn  die  rlieu-^^» ••'»'"""« 
iialisclie   Disposition.     Ausserdem    ist  oiuiedies   das   kranke   Glied ''®''  '^'"^'^"'■ 
jurcfi   passive  (später  auch  active)   Gymnastik    und   Uclmng  gegen  ''^''*^"  *^''' 
^teifwerden   zu   sclultzen,  doch  ohne  ihm  durcli  Ueheranstrenguug 
EU  schaden.     Die  Diät  ist  weniger  entziehend  als  bei  acuten  Rheu- 
natismen,  sogar  liisweilen  mehr  restaurircnd.     Doch  wird  man  im 
Infange    und  so  lange  die  Säure  in  Harn  uud  Schweiss  noch  her- 
rorslicht,  in  der  Hegel   wohlthun,    Fleischspeisen  massig  oder  gar 
nicht,  namentlich  aber  keine  knlltigen  und  geräuchertc^n ,  geniesscn 
cn  lassen.     Jedenfalls  siiul  geistige  Getränke   und  starker  Kaffee, 
Gewürze  und  andere  Aufregungen  zu  verbieten. 

Die  Medication  ist  bald  antiphlogistisch  (besonders 
•renn  noch  [iitzc  und  Schmerzhafligkeit  an  der  kranken  Stelle  vor- 
banden), bald  zert heilend,  bald  auf  die  llautthätigkeil  gerichtet 
[diaphoretisch,  oder  hautreizend -ableitend),  bald  beruhi- 
gend, oder  erregend,  stärkend  u.  s.  w.  Zu  diesen  Zwecken 
dienen  eine  Menge  theils  innerer,  theils  äusserlicher  Mittel, 
von  denen  viele  in  einzelnen  Fällen  oder  einzelnen  Kreisen  grossen 
Ruf  haben.  [S.  unten  in  der  Anm.]  Wie  lange  man  mit  einer  Me- 
thode oder  einem  Mittel  fortzufahren  habe,  ehe  man  sich  von  deren 
l-nwirksamkeit  in  dem  g(*genwärtigen  Falle  überzeugt  halten  und  zu 
einem  anderen  forts(*hreiten  darf,  ist  nicht  im  Allgemeinen  anzuge- 
ben, sondern  aus  den  Tniständen  des  individuellen  Falles  zu  beur- 
tlieilen. 

All  in.   l.     Villi    iniiiM'rn    Mi  11  ein    iiemiizt  man  bri  KlitMimalismus  aU  zi>r>Iiincre  Mittel 
tki'ili-iiilc.  «idtT  liani-  tiili>r  iiiiM'cnlM?llirili);eii(lc,  oder  er  regt' ml  e ,   oder  als  speiißscii     bei  Rb. 
a&lirilit'itiiiaiisrhf    [die  Ueiiiung  der  Wirkiiiigsart    kann    liier  verschieden   unt^fallea] 

haU|«tSii<-|iiir|i    fol^'riidc  : 

1.  Ihr  :i  Ika  lisrlii'ii  Mittel:  Kali  und  Natron  (und  deren  kuhlensaurc 
«<tliT  |ill;iny:ens:iin('  S.il/t'l.  K:tlk\\asi:('r,  Seile,  die  \mnii>niunniii(teK  ulkaliäclie  Mine- 
raUä<iA4T,  wir  K.irMiad.  Marii'nk'td,  Virh> ,  liilin,  Ems,  Suda-  und  Selterwasser, 
tt.  s.  w. 

2.  Sriiu  rTelni  i(  t  «>l :  Klores  und  Lae  sulfuris,  Suhwefelkali ,  Scbwefelalko- 
bbl,  SfiiwefelqiieNen  ( Wrilbiirii .  Neniidorf  n.  s.  H*.).  A n l i luu n i a li c n .*  Tartarus 
ttibiaiiis.  Snltur  aur.itiini.  kernies  Juniespuirer,  Anlüuouiuni  cruduni,  Calcarea  sul- 

;  hniM'Sliliiala,  auch  wohl  M  ercu  r  iai  i  en,  hesonders  Sublimat  und  Plumnier'sche 

Mter.  AethiniK  mineralis  und  aniiiutmialis.     Jod  mittel,  namentlich  Judkali,  be- 

Mider«   bei    bedeutenden   rhiMinialiseheu    AblaKeruugen   nach   gebrochener   Kulziin> 

KlB|,  jod-  und  linuiihalliKe  W.-isser  (kri'uznaeh,  Wittekiud,  Hall,  Isebl,  Tdiz  u.  s.  w.). 

r      3.   S  e  h  a  r fn  a  r k  (» t  i  s  c  h  e  M  i  1 1  e  I :  Colehicuui  (besonders  den  Wein),  Ae(»nit 

'vd  Pul)(alilla  (besonders  »l<  Fxenz  aus  rriseheui  Salt),   Hhus  toxieodendr(ui,  Hho- 

^todron  ehnsauthuui ,    Leduni  paluslre,  Üulcamaru,  Chelidoniuin.     Daü  Opium 

j.*if4  mit    ersleren  und  mit  den  uieialli^chea  Mitteln  als  Adjuvans  verbunden,    und 

[kttt^l  $u,  wie  auch  als  Pulvis  Do^cri  oft  gute  Dienste,   desgleichen  Murjibium,  fo- 

1^  der   neuralgische  (IliarakliT  des  Ubeuiiiatiftmus  hervortritt;    dann  aiieh  Cieuta 

'^  Coniin,  Uelladomi.i,  Sirauionium,  Hvoscyämus,  Blausäuremiltel  und  anderf  reine 

^'irctttica. 

4.  Scharfe  und  b  a  U  a  ni  i  s  e  h  e  Mittel:  vor  allen  die  Hesina  guajaei  in 
(^iTcr,  Pillen,  Tinctunn  odi;r  in  Hiirzemuls>i>»n ;  die  PtiKanen  von  Itad.  graininis, 
^x.,  »arhaeparill.,  sapouar.,  bardanae,  carieis  arenar.,  Hb.  ballolae  lunalae,  ononi- 
^if  »pinotae,  jaeeae,  »abinae.  Slip,  duleamar..  Ligu.  guajaei,  Ligu.  oder  Baer.  juni- 
M  u.  dgl. ,  reirhlieh  inid  in  der  Art  getrunken,  da^s  die  Verdauungskrarte  nicht 
^Mii  leiden;  Terner  die  Aniica,  Senega,  Diusma  crenala.  der  DaUam.  copai'vae, 
Serpentin  und  Terpentinöl,  SteinkohlcDtheer,  die  (iinnmuia  ferulaeca. 
CftoM/uiK-itii/irer.  i'.iili.  ii.'Tlier.  5.  Aufl.  \x 
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luiiere Mittel         5.    Dit   Uergncr   LoiM*rthr»n   \Ki^M   um   so   mehr,  je  dünner,   fcUlu^er, 
bei  Hb.    (rockiMUT  und  unrciiiiT  die  Uiiiit,  jr  iiiebr  der  Pulient  srhlechtgeiiübn,  kacfaokti^cb, 
und  dürft  igen  Standes  ist. 

6.  Von  tonischen  Mitteln  sind  bisweilen  liiitere,  z.  B.  Täraxncum.  HliiMiin. 
Snponaria,  neuerdings  die  Artiächocke  (Extrjcluiu  Cynarae)  und  das  Chinin  gfrühiut 
worden. 

7.  Abiüb  rniitt  el  sind  besonders  bei  woblgenabrten,  mit  rnterlt-ibsplelhun 
beliaflelen  Kranken  vun  Zeil  zu  Zeit  und  in  den  Verseblinnnorungcn  des  rlinici- 
sehen  Kbeuniatisnms  ganz  nützlich.  —  Manchmal  leistet  ein  B  rech  mittel  aJj 
Einleitung  der  Cur,  oder  aurh  während  derselben  wiederholt,  gute  Diensie. 

*    Als  l)ia|)hureticum   und  liesolvens   dient   bäuüg   schon    das    reichliche  Trinkfi 
von  kaltem  oder  heisrem  Wasser ,    im  Nothfall  die   (Cadel  de  Vaux'sche)  Heisjtva«- 
sercur,   «»der   statt   deren   das   Trinken    eines   Thennalwassers   (z.  B.   des  Spnidfli 
oder  Kesselbruimens). 
Aeussere  A  n  ni.  2.     Die    ü  u  i*  s  e  r  e  n   Mittel,    deren  Zahl    unendlich    gross  i^t ,  v5)tk 

Mittel,     man  nicht  nach  blindem  Spcciücitälsglanben ,    sondern  nach  den  ürtlicben  und  all 
gemeinen   Symptomen    (Hitze   oder  Kühle   des  Gliedes,   harte   oder   wasserige  Gr- 
schwulst,  Rüthimg  oder  Varicositäten,  Gelenksteiflieil,  reberemptindlichkeil  u.  s.  v.) 
und  den  daraus  folgenden  Anzeigen.     Es  sind  haupl sächlich  folgende : 

Einhüllung  des  Theiles  in  gewärmte  (fleissig  gewechselte)  Tücher,  in  b»i- 
nes  (auch  wohl  durchräuchertes)  Werg,  in  Watte,  Flanell,  Schafwolle  (besonders  frischt 
fetthaltige  «ider  Kammwolle),  in  Fette  und  Pelze  \on  Hasen,  Kaninchen,  Puddn. 
wilden  Katzen,  in  Warhs-  und  GichttaiTet.  —  Bestreuen  und  Bedecken  mit  Irufk?- 
ner  wanuer  Kleie,  Mehl,  Sand  u.  s.  w..  mit  Kampberpulver  auf  Flanell,  mit  Han- 
pulver auf  Werg  gestreut:  Räuchern  mit  Bernstein,  Mastix,  Kobipbi>niuui,  Wach'ildfr 
u.  dgl.  Bedecken  mit  zertheilenden  Krautern  (mit  Zusatz  von  Kaiiipher  u.  il^.); 
mit  Pflastern,  z.  B.  Empl.  saponatum,  ammoniaci.  foetidum,  diaphor.  Myns..  cicutx. 
opii,  galbani,  Pech-  und  Theerpflastcr  (als  Kmpl.  helgolandirum  mit  Zusatz  ins 
Spiessglanzscbwefclkalk) ;  mit  Gicht-  oder  Pecbpnpier ;  Compressionsverbände  von  H(ft- 
pllasterstreifen,  scharf  umgewickelt  (besimders  gegen  hartnäckige  weisse  GeschwfiMte); 
Prie$snilz*sche  W'assereinwickelungen    (erregende   itder  zerlheilende  oder  kühlead«). 

Passivgymnastik:  Büretten,  Kneten.  Walken.  Pochen,  Hin- und  Herbiegend» 
befallenen  Tlieile ;  Keiben  derselben  mit  Pelzwerk,  Flanell.  Seide,  mit  gewämilcn 
Tüchern ;  tleissige,  trotz  der  Schmerzen  fortgeführte  Bewegungen  nach  gebnicbciiiT 
Entzündung,  um  die  leicht  nach  Rheumatismus  zurückbleibenden  Lähmungen  ifdtt 
Gelenksteifigkeiten  zu  verhüten. 

Einreibungen,  besonders  mit  fetten  Dingen  (das  volksthümliche  SchmierfDl, 
z.  B.  mit  Speck,  Schweinefett,  Klauenfeit,  Bärenfett,  Lebertbr.m,  Oelen,  oder  mit 
medicamenlösen  Salben  (z.  B.  von  Quecksilber,  Jod.  Jodkali.  Jodquecksilber,  SchwrH 
Kampher,  L'ngu.  nervinum,  IJngu.  majt>ranae),  mit  flüchtigen  Linimenten,  Opodcldiic 
(flüssigem  oder  festem),  u.  dgi. ;  i>der  mit  ätherisch -öligen  Spirituosen,  i«ie  Spir. 
>«erpylli,  rorismarini,  camphorae,  saponalus,  formicarum,  aruicae,  Petroleum,  Olfo« 
sabinae.  terebinthinae,  Sapo  starkeyanus,  Bals.  vilae  Hoffmanni,  ßaJs.  sulfuris  Irrt- 
binthiuatum,  Alcohol  sulfuris,  nach  Belinden  mit  scharfen  Zusätzen  von  Liquor  an- 
monii  caustici,  Tinctura  cantharidum,  Tinctuni  euphorbii. 

.Mehr  oder  weniger  kräftige  Epispastica,  wie  Senföl,  Crotonol,  Brerhweio- 
stein-  oder  rothe  Jodquecksilber- Salbe.  Seniteige,  Auflegen  von  Terpentinöl  {v& 
Löschpapier  u.  dgl.),  Vesicatore  (einfache,  Urouolt'sche  oder  immerwähreDdf  Ja* 
nin'scbe,  oder  Collodium  cantharidale),  Lngu.  cantharidum  oder  epispasliciui  (h>- 
made  vegetaic,  [jigu.  mezerei),  Seidelbast,  selbst  Glüheisen,  Breoncylinder ;  bint- 
reizende,  kratzende  Anmiete  (Rheumatismusabieiter);  —  PriGkei.<ialben*iBit 
Veratrin,  Aconitin,  Delphinin,  zu  Verstärkung  der  Wirkung  auf  die  durch  Blas«- 
pflaster  entblösste  Haut  angewendet;  —  Bepinseln  mit  Jodtinctur,  mit  concenirtf- 
tester  Essigsäure  bis  zur  (ieschwürsbildung  (Slier'.sehes  (ieheimmitlel). 

Bäder,  warme  und  laue:  mit  Seife,  Soda.  Potasche,  Schwefellcber,  Sock- 
salz, Ameisenspiritus,  Waldvvo||e\inut  (I  bis  4  Loth  auf  ein  Bad),  u.  a.  m.«  odff 
auch  die  Thermen  v«in  Teplilz ,  Wiesbaden,  Wannbrunn,  Badenbaden,  Wildbad, 
Gaslein,  Schlangenbad,  Ems  u.  s.  w.,  die  Schwefelquellen  von  Aachen,  Nenndivrl 
Landeck,  Eilsen,  Baden  bei  Wien,  die  Pyrenäenbäder  u.  s.  w. ;  die  natürlichen  «nd 
künstlichen,  kalten  oder  warmen  Sool-  und  Seebäder;    das  einfache  oder  mit  An- 
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neisloffon  go<ih\\;in^»'rtc  PampflKui,  »lif  k;ilh*,  ln'i>s»»  mjor  srli«»liis«  lic  (ahwcchsrlml«?)    Aeu?serp 
D:impf-  und  Wns«.<'rt«iiuhr ;  die  Srliluminhäder  und  AnnM^cnhiidcr;  das  Tlii»^rhad  inMiiielhciRli. 
frisch  grsthhH'litrirn  Tliien-n ;  die  methodisch  und  rationell  durchgeführte  Kaltwas- 
stTcur;  die  Saiidltrider. 

Eiert  rici  tat  und  Ga  Ivanismus  (Electromagnetisnius,  (lalvanopunclur 
u.  s.  w.),  der  galvanische  B«»gen  (mit  dem  Sili»er-  oder  Kupferpol  auf  den  schmer- 
zenden Theil,  den  Zinkpol  als  Ahlcitung).  das  Umhängen  einer  sogenannten  Rheu- 
niati^muskette  u.  s.  w.  Die  stärkeren  Apparate  sind  nur  mit  Vorsicht,  und  nur 
nnch  speciellen  Indicalionen  (als  Ahleitungs-  oder  Erregungs-  oder  Zcrlheilungs- 
Mittel  u.  ^.  w.)  anzuwenden. 

Die  Function  des  Gelenkes,  um  das  Exsudat  au<fliessen  zu  lassen,  ist  im- 
mer hedenklirh. 

§.  126. 

Die  Nach  cur  erfordert  neben  der  Fortsetzung  obiger  Maass-  ^'^*^- 
regeln  anfanglich  noch  sorgfältiges  Warmhallen ;  dann  einen  allmäli-**^^^"**'""^' 
gen  Uebergang  zu  einer  kühleren  Bekleidung;  endHch  die  kalten 
Waschungen  und  Fhissbädcr,  wenn  es  die  körperlichen  Verhältnisse 
des  Kranken  erlauben,  sowie  gymnastische  Uebungen,  Berg-  oder 
See-Reisen,  oder  dauernder  Aufenthalt  in  einem  gemässigten  Klima, 
wo  die  Rheumatismen  nicht  endemisch  herrsdien. 
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Wechsel  fieber. 

§.  127. 

weciiicifie-         Tnler  dem  Naiiion  W e  c h  s  e  1  f i  e b  e  r  {Febrü  intermiUens,  auch 
berkrauk-  gunipf-  oder  Malaria-Fichcr  genannt)  verstehen  wir  liier  jene  ende- 
iieiiimAiig.jjjjj,^!^   oder  epidemisch   herrschenden   und  von    dem   Einfluss  der 
Sumpflnft  (Malaria,  WechselHeber-Miasma ,  Fieberluft)  abziileilenden 
Yoikskrankheiten,  welche  in  der  Regel  als  eine  Reihe  von  periodi- 
schen Fieberanfallen  (meist  mit  vorwiegendem  Froste  und  zwischen- 
liegenden  l'reien   Zwischenräumen),    aber  auch   ausserdem    in  sehr 
verschiedenen  Fonnen  auftreten.    (Die  Wcchsenielterkraiiklieit,   Ty- 
posis,  Intermittens- Krankheit.)  —   Eine  scharte  Begrenzung  dieser 
Krankheit  oder  Krankheilsl'amilie  ist  nicht  möglicli,  da  ihre  Fonnen 
einerseits   an  die  intermillirenden  Neurosen  grenzen,    andererseits, 
besonders  durch  die  Tropensumpflieber,  völlig  in  die  Typliuskrank- 
beitcn  (Abdominaltyphus,  Gelbtieber,  Pest)  ilbergehen. 
Wechsel-  In  den   letztgenannten   Fällen   ist  eine,   oft  sehr  rasch  errol- 

fleber-  gcnde  Bl u tzer setz uu g  unverkennbar.  Auch  bei  den  gewöbo- 
•*  *'  liehen  einheimischen,  ein-,  drei-  und  viertägigen  kalten  Fiebern 
sprechen  die  Haupterscheinungen  fiir  eine  We cli seif i eher- Dys- 
krasie,  eine  Krankheit  des  Blutes  und  der  Säfte  fdierbaupt,  be- 
sonders für  eine  Störung  der  Blutbereitungsfunction  in  den  Unter- 
leibsorganen: dahin  gehört  die  bisweilen  abnorme  Beschaffenheit 
des  Blutes  (Zunahme  der  Blutkörj)erchen,  Abnahme  des  Faser-  und 
Eiweissstofls  und  F(>ttes;  bisweilen  Gallenfarbstoff) ,  die  miasmati- 
sche Entstehungsweise,  die  deutlichen  gastrischen  Störungen,  deren 
Beseitigung  oft  zur  Heilung  des  Wechselliebers  ausreicht,  die  Ueber- 
gänge  in  gallige»  Fieber,  die  oft  gleichzeilig  in  Sumpfgegenden  herr- 
schenden chronischen  Unterleibskrankheiten  der  Menschen  und  Tbiere, 
die  in  manchen  WechseKiebergebieten  beobachtete  Ausschliessung 
der  Tub(!rkulosen  und  Typhen,  vor  Allem  aber  die  constanle,  nach 
jedem  Anfall  bedeutender  werdende  Anschwellung  der  Hilx« 
und  die  nach  mehrwöclientlicher  Dauer  des  Wechselfiebers  sich 
""'»  sicher  entwickelnde  W e  c h  s  e  1  f i  c b  e  r  -  K a  c h  e x  i  c,  mit  blasser,  fah- 
ler, grangelber  riesichtsfarbe,  missfarbiger  Sclerotica,  bleigraueii 
]{ändern  um  die  Augen  und  den  Mund,  wässeriger,  zu  Oedem  und 
Bauchwassersucht  disponircnder  Blutmiscbung,  mit  bedeutenden 
harten  und  schweren  Anschwellungen  der  Milz  (Fieberkuchen, 
Placenta  febriUs)  und  oft  bedeutenden  Leberanschwellungen  (meist 
Speckleber,  eine  nur  bei  Dyskrasien  vorkommende  Leberkrankheit). 

Milztumor,  Aiini.   1.     Di«»  Milz  plh'gt  (iiatU  Ausweis  .1»t  IVnMi'j^ioii .    flen»n  ta(|;liche  Er- 

Ficber-  gcbnissc  ninii  diiiTii  nrziMrliiiiiiig  mittels  des  Ilniieii<ieins  zu  vcrFolgon  hat)  üchon 
kuchuii.  l»eim  orsteu  Fnistanfall  durch  Blulcongestion  zu  «eüwellen,  in  der  Apyn'iie  *ifh 
^\ieder,  jedorli  nur  Iheilweise,  zu  verkleinern,  und  so  mit  jedem  AnCille  fn'ösMr, 
J'l'äter  auch  durch  fasersionige  und  speckig  albumiiione  Ablagerungen  hart  zu  wer- 
den, und  bildet  sn  den  sogenannten  Fieberkuchen.  Diesen  Hergang  ompttndet 
olt   der  Kranke   selbst   als  Schwere  oder  Druck   oder  Stechen  in   der  Gegen4  der 

■f 
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liiikrii  t:iU<-iirn  lti|t[M'ii.  Li'lzii'r«'  liiidfi  iiiaii  hri  lirtlciitriKli'nMi  Milztiininri'U  lirr-  Milztumor. 
\ii|-^i'irirlM'ii ;  •tiicr  liii'  Mil/  r.i^t  unter  dnii  ni|*|M'iir:iiiii  '^iililltar  und  tühll>ar  lu'r- 
\"r.  Dir  Mil/  winl  inil  d»'r  Zril  ininnT  liärfrr  und  srliwi-nM"  (his  lu  G,  10,  ja  20 
ITund);  sii*  >ink(  dann  iH'nvu  d«'U  HurtlHMiikaHiin .  cndiicli  h\>  zur  ScIinnÜMMufu^p 
bcraii,  als  rim-  liaiti*.  srliarflip^n-nzlr*,  hallimondfünui^t'  (IrscIjwuUl.  —  Rekiinntlirh 
^i'iiiindm  «iicli  am  li  \ii'lr  andrn-,  lu^sondtTs  arule  DyskrasiiMi  mit  Milzluuior.  (§.  SO.) 
IIu^m-IIm'  ^ilt  \nn  di-r  Siu'rkh'hrr. 

Auni.  2.  Für  rinr  AfftM-tiiHi  drs  Ne  rvi'n  «*)  s  t  rni  s  lirini  Wrclist'llii'lM.T  Wcchsel- 
spricht  >Aiv  ^iH:  nauirntlirli  in  syiiiptMinali><Hi(T  llinsiiht  dir  Kniiitiiullirhkcit  diT  tiebcr- 
llaiilni-nrn  (Hrkaliharkril,  Früstcln  n.  s.  wX  di«.'  liäuÜK'  iMMdmchtt'te  ScIiiiuTzliiifti^-  Nrurosc? 
keil  diT  iiinterrn  Spinaincrvi'n  in  der  (ie|{i'nd  drr  (dirnMi  lirui^luirltfj  ^cfiiMi  Druck 
auf  dii*  DornriMt^ätzc  luid  ^v^m  Vcrsiliirlmng  und  Faltcnliildun^'  drr  Ilnut  in  diiv 
stT  rn'jriMid  (Spinalsrliniorz,  Spinalirritalion);  firncr  dir  Furldanrr  drr  AnfJUlc  als 
GcwidniluMlskrankln'it  narü  f:t>lilgtrr  rntiTh-ilir^kranklirit.  ditr  Häuligkoit  der  Hückfrdl«- 
Hilft  ihre  Alihnu|!i(!ki*it  vim  drr  Einhildungsknin  (Wecli^pilii'lMrrt'urclil);  der  aus- 
iM^rtlnu  nur  dm  NfnenkranklitMtt'n  cigmlliüniliclie  rein  aiissetzonde  Typus ;  die 
krainpfliarten  und  uenö^m  Cttniplii-ationen  der  Anfalle.  In  therapculisclior  Ilin- 
sielil  sprielil  für  rine  Neumsr  die  spreiliTlie  Hrihurknn^  der  f.liina  und  anderer 
Fieheruiitlel.  und  dir  in  einzrinrn  Fällen  lieidiarlitele  Ilrilung  dureli  psyrtiisehe  und 
ftympnthetiselie  Mittel  (.Scjirreken,  Kkel,  Despreelien).  Sfwie  durch  I)efriedi(,'Uiig  6(»n- 
derliarer  Ap|>etite.  —  Di>r  ^nissrrr  Thril  tdiiger  Erscheinungen  deutet  nach  dem 
jrizigen  Stande  unserer  kennlni'^se  auf  eine  KnekenniarksaiTeetiun  hin;  doch  würde 
sich  \ielleiclil  anrh  dir  von  mehreren  Aerzten  (nmerdings  Mm  ßnnillaud)  aufge- 
ftfllle  Annahme  rinrr  Erkrankung  des  (iangliennenen- Systems  eignen,  indessen 
fehh  hier/u  his  jetzt  eine  sichere  Gnitidiage,  da  die  Fuuetinnrn  dieses  Systems 
ikkIi  allzuweuig  heLmnl   sind. 

Anm.  3.     Weehsr  If  i  ehera  rt  ige  Zufälle  (r.  o.  §.  79,  Anm.  2),  die  aber    Unächtc 
ncnU  (Uiigem    \i»m   eigentlichrn  Wrehsrllieher   zu    unterscheiden  sind,    und   welche  Werhsel- 
wnhl  ehedem  öfters  auch  als  anomale  oder  romitirte  oder  hösurt  i  ge  Wecli-     fichcr. 
si'llielier  hetrarlilet  worden  seyn  mögen,  tindrn  sieh  besonders:    bei  IVämie  (daher 
liri  Verwundeten,  Operirten,  lllatterkraiiken,  bei  Venen-  und  Zellge\ieb$-Entzündun- 
t-rii.  bei  Endocarditis,  bei  Puerpendliebern,  bei  nTJauehendem  Krebs,   liei  zerllies- 
<rtjden  pneumoni>ehrn  Exsudaten  u.  s,  w.),    ferner  bei  wiederholten  Tulierkeluach- 
srliiiben  und  im  hrktischen  Fieber  !<elbst.  sowie»  b<'i  Harnvergiftung  des  lUute«,  bei 
Harnrühren^ilrielnren  (Synie)  u.  s.  w. ;    manche  empfindlichere  Personen  bekonmien 
schon  bei  Katlieterisiren  oder  beim  Harndrängen  Frostanfälle. 

§.  12S. 

Die  Suni|»flD'l)tTkrankIidt  ersrheiiil  in  zwei  Ilauptfurmcn ,    von     ^^^^ 
denen  wir  die  eine,   in  unseren  Gegenden  fast  ausschliesslich  vor-   ^"p**"^"» 
kommende  (das  sogenannte   kalte  Fieber  oder  gemeine  Wech- 
selrieh er),  als  die  chronisclie  betrachten  können,  wohingegen  ihronischo 
die  den  lieisseren,  besonders  tropischen  Gegenden  eigenthömlichen,  undncuic 
sogenaimlen    r  e  m  i  ( t  i  r  e  n  d  e  n    Sumpf-    oder   M  a  1  a  r  i  a  -  F  i  e  b  e  rsinupiiiehcr. 
(Batavialieher,  Polkatieber,  Junglefleber,  Hemilritäen  n.  s.  w.)  in  jeder 
Hinsicht  den   acuten  Dyskrasien   ähnlich,   mit  typholden  Sympto- 
men und   anhaltender  Ililze  und  schneller  Blutentmischuog  aultre- 
ten und  verlaufen. 

Beide  betrachten  wir  hier  besonders. 

§.  120. 
1.    Das  «cwöhnlicbe  kalte  Fieber  {Febris  intenn.  legilima)      i 


besteht  aus  einer  Reibe  einzelner,  durch  freie  Zwisdienräume  von 
einander  getrennter  und  in  mehr  oder  weniger  gleichßrroigen  Zeit- 


Kaltcs 
Fieber. 
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Kaltes    abschnilteii   wie(lcrkehrencl<»r    Fieberanfälle    (Paroxysmi).     Es 

Fieber.    e,.scliciut  meist  ohne  alle  Vorboten,  bisweilen  auch  nach  ein-  oder 
nielirtägigen  unregelmässigen,  anhaltenden  oder  nachlassenden  Fie- 
bersymptomen   (z.  R.  nlllerem  Frostein,    belegter  Zunge,    gestörter 
Verdauung,  Hitze,  llinlalligkeit  u.  s.  w.). 
n-  Jeder  einzelne  Wecliseirieber-Anfall  beginnt  nach  kurzen 

Der  Anfall,  ^g^^^.jj  halbslündigeu)  Vorboten  (bestehend  in  allerlei  Gefühlen  von 
Mattigkeit  und  Abgeschlagenheit  der  Glieder,  von  Druck  in  der 
Herzgrube,  von  Ziehen  längs  des  Kückens,  in  Neigung  zum  Gähnen, 
Hecken  und  Dehnen  der  Glieder,  Blässe  des  Gesichtes,  Blauwerden 
der  Lippen  und  Nägel,   Störung  des  Appetits  u.  s.  w.)   mit  einem 

Frosi-  Zeitraum  des  Frostes,  der  Frostperiode  {Stadium  frigoris)^ 
siaiiium.  ^Jessen  llefligkelt  eben  das  kalte  Fieber  von  anderen  Fieberarten 
unterscheidet.  Das  Gefilhl  von  Kälte  steigt  vom  Schaudern  bis 
zum  wirklichen  Frost  verschiedenen  Grades,  selbst  bis  zum  Starr- 
frost und  Schfittelfrost  mit  Zähnklappern,  Stottern,  bisweilen  mit 
tonischen  und  klonischen  Krämpfen.  Dabei  ist  die  Haut  blass, 
trocken,  kalt  anzufühlen,  znsannnengezogen  und  mit  Knotehen  be- 
deckt (Gänsehaut),  die  Nägel  blau,  die  Augen  und  die  Weichtheile 
des  Angesichts  eingefallen,  der  Turgor  allenthalben  vermindert,  der 
Mund  ti'ocken,  der  Durst  stark,  der  Puls  frequent,  klehi,  hart,  zu- 
sammengezogen, bisweilen  ungleich  und  aussetzend ;  die  llarnabsou- 
derung  sparsam,   der  Harn  selbst  wasserhell,    wenig  gefärbt.  — 

Hitze-  Nachdem  dieses  Stadium  von  V?  I>is  zu  4,  6  Stunden  und  darüber 
siadium.  gedienert  hat,  so  verkündigt  ein  Wechsel  von  Frost  und  Hitze  den 
Beginn  eines  neuen  (Stadium  caloris,  Hitzeperiode),  in  welchem  die 
Flitze  das  Hauptsymptom  ist.  Diese  Hitze  i.st  von  brennender  Art 
{Calor  ardens),  verbreitet  sich  vom  Gesicht  und  den  oberen  Thei- 
len  nach  den  unteren  und  sehr  bald  über  die  ganze  Haut,  und 
wird  wie  die  Kälte  des  vorigen  Zeitraumes  nicht  nur  vom  Kranken, 
sondern  auch  vom  Beobachter  bemerkt.  Die  Haut  ist  dabei  trocken, 
geröthet,  turgirend,  der  Puls  etwas  voller,  freipicnter,  aber  noch 
hart  und  schnell  anschlagend;  das  Gesicht  roth  und  gedunsen,  der 
Mund  trocken,  der  Durst  gross  un<l  waclisend ;  der  Harn  noch  hell, 
aber  roth,  feurig,  ohne  Trübung  oder  Bodensatz.  Statt  der  im 
vorigen  Zeiträume  bisweilen  bemerkbaren  Krampfzufalle  erscheint  in 
diesem  Zeiträume  sehr  oft  Koj)fschmerz,  Eingenommenheil  des  Ko- 
pfes, Empfindlichkeit  der  Sinneswerkzeuge,  sogar  Betäubung  und 
irrereden. 
schweiss-  Allmäligcs  Weich-  und  Feuchtwerden  der  Haut,  grös^rer  und* 

weicherer,  selbst  doppelschlägiger  Puls  verkündigt  nach  einer  oder 
mehreren  Stunden  den  Eintritt  des  dritten  Zeitraumes,  in  wd- 
chem  ein  vom  Gesichte  und  von  den  oberen  Theilcn  beginnendert 
warmer,  gleichmässig  sich  über  den  Körper  verbreitender,  oft  selbst 
profuser,  säuerlich  riechender  Schweiss  die  Haupterscheinung  ist 
Mit  dem  Ausbruche  des  Schweisses  erleichtert  sich  das  Befinden 
des  Kranken,  die  allgemeine  Spannung  der  beiden  vorigen  Zeit- 
räume verschwindet,   der  Durst  und  die  Trockenheit  des  Munde» 
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wjrti  geringer,  uikI  drr  Harn,  jet2t  reichlich  gelassen,  nirnnil  eine  «"i'xP- 
saitirirte  Bescliaireiiheit  an,  tritbl  sich  und  lilssl  bslH  empn  leiditvn,  *■*"•«'" 
röUilictien.  rncisl  zicgelmehirarbigen  Bodensalz  {Serlimmtum  lateri-  *"'*"™ 
ciiim)  von  liarnsHurPD  Salzen  fallen.   Dieses  Sladium  lieisM  der  Zeit- 
raum desScIiweisses  (Slailinm  sudoris)  oder  die  Scbweiss- 
periado.     Seine  Ifaner  isl  meistens  länger  als   die  der   vorigen 
Stadien. 

Mit  der  Scfaweissperiode  ist  der  einzelne  Paroxysmus  des  Wedi-  hnnui« 
»elfiebers  licendel.  nnd  es  (ritt  die  fieberfreie  Z«tl  oder  Apy- 
reiie  ein,  welche  anfangs  noch  von  Matligkcit,  Kofif-  oder  Glie- 
"der&cfamcrz ,  VerdauungsslOniiigen ,  FnssCdeni  u.  dgl.  bpgleüel  ist, 
-•Ce  sicli  in  der  Itegd  bald  verlieren,  besonders  wenn  die  Anfälle 
Dicbt  allzu  schnell  auf  eiiinndcr  fitlgen. 

Die  Wiederkehr  der  Anfälle  erfolgt  bei  den  regelmüssi-       h- 
gea  Wechsel  liebern  in  bestimmten  Zeitabschnitten,  also  gleichsam  in  ^■"""n" 
einem  laktmässigen  Tiange  (dem  Ithythmus  oder  sogenannten  Ty-  "l^^,' 
pas),  rhythmisch  oder  typisch.   Man  unterscheidet  hier  zunächsl,  ob 
die  Anfälle  in   regelmässigen   Zwischenzeiten   pQnbilich  üur  Stunde 
wiederkehren  iTi/pws  rfgularia),    oder  in  uiibeElimmten,    unreget- 
nSssigen  Zeitahsi-hnilten   (Typus   irrerjuluHs).     M»n    nennt   ferner 
allldgigen   Typus    (TV/ius  qvotiilianus)    einen    solrhen,    wo    die 
Zeit  des  Besser-   und  Schlimmeriictindens  zusammen   24  Stunden 

S;  man  nennt  drittlägigen  TypuB  (Typus  itrtianus),  wo 
en  Zeiten  zusammen  4S  Stunden  lilllen;  viertägigen  Ty- 
Ti/pus  (jnartanua),  wo  sie  72  Stunden  betragen  n.  s.  w.  Bis- 
wechselt der  Typus  »on  der  eine»  jur  anderen  dieser  Arten. 
ien  nehmen  die  Perioden  zwiitdten  den  Anlallen  später  zu 
ib,  und  binden  sicIi  niclit  an  diu  Zeit  von  24,  4S  oder  72 
n.  Alsdann  nennt  man  es  Vorselten  des  Typus  (Typws 
ans  teu  aiilfpoiiens) ,  wenn  die  freie  Zwischenzeit  sich  vei-- 
also  der  nächste  Fieberanfall  IHiher  eintritt,  als  es  erwartet 
~  mirde;  den  entgegengesetzten  Fidl,  wo  der  Anfall  hIso  sjiäter,  als 
«nvartet,  eintritt,  nennt  man  das  Nachsetzen  des  Typus  (7^- 

f'Ms   relardans   »tu   postpaneiig).     Man   uuterscbeidet  liieniiicb  .-ils 
lauptxirlen  des   einheimischen  Wechsel li eb e rs :    1.   das   eintägige     ii».. 
oider  alllägige  (F.  ml.  qiiolidiana .  tjuotidianlieber) ,  dessen  LTm- 
lauf,    d.  b.  Anfall   und  Apyrexie   zusanunen,   24   Stunden   ausfüllt. 
2.  das  drittlJigige   (F.  int.  terliana.  Tertianlieber,  richtiger  das     .irui- 
';sweiUlgige  zu  nennen),    dessen  Anfall  binnen   4S  Stunden  wieder-      „„^ 
,k«brt,  und   3.  das  viertägige   {F.  int.  quartana,  QuarlJinfiebcr, tierwgip 
richtiger  das  dreitägige),  dest^en  Anfall  alle  drei  Tage  wiederkehrt.    "■*■*■ 
l)i«ee  Arten   unteriicheiden   sieh   xum  Theil   in  Bezug   auf  Heilbar- 
keü  und   Nuchkrankheiten.     Selten    und   zweifelhaficr .    such    uhne 
weiteren  klinisrhen  Wertb.  sind  die  fi'iuf-,  sechs-,  siebentä- 
gigen u.  3.  w.  (F.  inl.  quinlitnae.  texlanae,  stpiimanat  fit.]. 

Anm.     Hü»  alllUgigF  Wi'c?hai!l[i«lii'i   iH'rAltt  iorlir  Kriid»  und  j'rrtuiiFn  Ouoildlai 
«iv  »cliwlii'tilidiiT,  Ijmpliatiin'lirr  Contlilulion ,  lidminl  icllrinT  |or,   Ul  longnierig. 
Mtincr  licllliiu'. 
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Tcrtiani'.  l);is  »i  li  11 1  ägi  j<i»  Wrr  lisrl  fioInT  knmiiil  besunjlrrs  im  Frnlijahro,  lioi  Er- 

warhüiMUMi ,  iiii«l  lÜMTliaiiitt  üiii  liäiiligstiMi  iintor  allen  vor;  ist  giitarlig  und  loicbi 
lipilhar;  es  iiiarlit  sciiit*  Aiifäilc  meist  in  den  Mina(j!<itiiiiil(Mi  mit  «tarkiMu  l'niMe  und  rei- 
ner Apyrevie.  Es  \erdopiielt  sie  lusweilen,  s<»  dass  einen  Tajj  nui  doii  anderen  •■ii: 
stärkerer  und  ein  sciiwäeiierer  Anfall,  folglirli  liiglirli  einer  ers^clieinl.  und  äknrli 
dann  ah  doppelt  drilt  I  ii^iges   {F.  int.  hrliaua  duplicata)    sehr  dein  alltägigfo. 

Quartaul'.  Da»    viertägigr;  W eihsel fieher  konunl  melir  im  Herlisle  und  Itei  akdu- 

minell-venöner  Kurpercon$titution  ^or  und  i**!  oft  in  Fehlern  der  riiterieili.^eingeweiiir 
liegriindot,  daher  hartiifiekig,  schwer  heilhar,  konnnt  häutiger  vor  als  die  QuotidLioa, 
seltener  als  die  Tertiana.  Ks  soll  seine  Anrälle  gern  in  den  NacbinillagsliUKifD 
niarhen.  Hisweiien  \er\vamle||  aneh  dies  sieh  in  eine  F.  intnm,  diiylicala,  iiiJea 
auf  einen  der  lieidon  eigenllieh  tieherfrrien  Tage  ein  Parowsmus  fällt ;  selbst  fiof 
F.  int.  Iriplicata  will  man  luMdiaehtet  hahen,  liei  welcher  auf  heid«*  apyrotischr  Tafe 
auch  ein  Paroxysnius  lallt  und  so  das  Ganze  einer  F.  quotidiana  mit  ungleirlift 
Annillen   ähnelt. 

F.  i.  dupli-  1)  o  p  p  e  1 1  e    \\  v  c  h  s  e  I  fi  e  1»  e  r   {F.    inteiinittcntfs   duplicex ,    zu    iiiiter«i-h^idfii 

ces  und    von  den  ehenenvähnlen   ^  e  rdoppelt  en)    neinil    man  jene,    hei  ivelclien  auf  •!« 
dupItcQtae.  hestinnnten  Fiehertag  zwei  Anfälle  statt  Eines  konunen,   und  man  sprieht  in  dii^r 
Hinsieht  von  einer  F.  int.  tniiana  duj>lvx,  quartana  Jufdex  etc. 

sublniran-  Fnreine  Apvre.vie  hei  Qiiolidianiiehern  hewirkt  eine  Aehnliehkoit  mit  reniiilirrD- 

tes.       den  Fiehern,  iinleni  die  Anfälle  so  nahe  hintereinander  eintreten,    dass  sie  ziisaiu- 

menzutliessen    scheinen    (F.  inlrnn.  nubintrans)   oder   indem   die  Krankheit  wirklirh 

subcunti-    mehr  anhaltend ,  mit  stark  ausgesprochenen  und  regelmässig  wiederkelirenden  t\*- 

tuiac.      rerhalionen  verlänft  (F.  subcontifitiac.  vgl.  die  später  zu  hetrachlcnden  llemitritäfo). 

§.  130. 

AusgAuge  Das  Wccliselücber  hciil  entweder  vun  selbst,  nach  mehr  oder 

^^^w?^*^'^*''  ^^eniger  Anlalleii,  besonders  nach  Keseilij^'ung  der  unlerlialtenden 
Krankheitsursache  (Werhsol  des  Ortes,  der  Witterung  oder  der 
Jahreszeit  n.  s.  w.),  und  bei  sonst  günstigen  diatetisch-psydiisdieD 
Aussenbedingungen.  Es  hintcrlässt  dann  einige  Mattigkeit,  etwas 
Milzgeschwidst  und  Neigung  zu  Hnckffdleii  oder  doch  zu  FrustelD 
hei  geringlügigen  Veranlassungen. 

Häutiger  aber  wird  das  Uebel,  sich  selbst  ilberlassen,  je  länger 
es  dauert,  desto  schlinnner.  Die  Functionen  der  ersten  Wege  wer- 
den in  den  Kreis  der  Krankheit  gezogen:  es  entsteht  Anorexie, 
Beleg  der  Zunge,  übler  Geschmack,  Auftreibung  des  Uutorleibes 
unordentlicher  Stuhl  und  ähnhcho  gastrische  Symptome.  Mit  der 
Zahl  der  Anfalle  schreitet  dieser  Zustand  weiter,  geht  auf  die  zwei- 
ten Wege  und  auf  die  gesammte  Heproduction  iiber:  es  entsteht 
grossere  Müdigkeit  und  Abgeschlagenheit,  blasse,  erdfahle  Ilautrariie, 
Eingefallenheit  der  Zilgc  auch  in  der  Apyrexic;  hoble  blaugrane 
Händer  um  die  Augen,  Blutmangel,  allgemeine  Kachexie  und  Was- 
sersucht, zugleich  mit  bedeutenderen  (meist  speckigen)  EntartuDgea 
der  Milz  und  der  Leber,  auch  wohl  änderer  Unterleibsorgaoe; 
Bright'sche  Niereuentartung;  aucl^  kann  später  Tuberkulose  uach- 
iolgen.  Ungeheilte  Milztumoren  hinterlassen  noch  lange  ein  eigeiw- 
thilmlichcs  kachektisches  Aussehen. 

Compiica-  Bei  gleiclizcitig  herrschenden  Epidemien  von  Typhus,  Rühren, 

I.    pggi  u^  dg]^  gj^],(  njgii  iiijiiicbmal  euic  als  Wechseltieber  beginnende 

Erkrankung  in  eins  dieser  Uebel  ilbergehen.     Als   Complicalion 


sellJohor. 


Uoncn. 


§.    130.  WECHSKLFIEItEH.  1S5 

des  \Vt»cliscllii»l»ers   koniiDen  ferner  gastrische  Stnrunj^'en,  Katarrhe,  «^-inpiit-«- 
Knlzündiingen,    Bleichsuelit,    Tuberkulose   und  verschieilene  andere  ,  "*!"*^" 

t'         t  1     '^  der  W.-1-. 

Krankheiten  vor. 

In  den  Tod  geht  das  gewöliidichc  Wechseliieber  sehen  und 
nur  hei  besonderer  Anlage  (z.  B.  zu  Schlagtluss,  bei  grosser 
Schwächlichkeit,  Kindern  oder  alten  Leuten)  über,  indem  im  Frost- 
sladiuni  eine  plötzliche  Lähmung  innerer  C.eiilralorgane  (des  Hirns 
oder  Herzens),  oder  Hupturen  (z.  B.  i]er  Hirnschlagadern),  oder 
acute  Oedeme  (z.  B.  der  Lunge)  eintreten,  oder  indem  die  erwähn- 
ten Nachkrankheiten  tödtlich  werden.  Dagegen  gie1)t  es  anomale 
Formen  der  Wechsellieber,  besonders  in  gewissen  Sumpfgegenden, 
welche  mit  schweren  Zufällen  innerer  Organe,  namentlich  der  i\er- 
vencenlra,  begleitet  sind  (Febres  int.  comitatae)  und  daher  häufig, 
unter  eigenthunüichen  Erscheinungen,  verderblich  oder  bösar- 
tig werden.     {Febres  int.  perniciosae  s.  malitjnae.) 

Die  Neigung  zu  Huck  fällen  ist  last  bei  keiner  Krankheits- HOckRiiio. 
form  so  stark  ausgesproclien  als  beim  Wechsel  lieber.  Besonders 
machen  die  langwierigeren  Wechsellieber  (wo  sich  schon  starke  Milz- 
tumoren ausgebildet  haben)  gern  RücklTdle,  und  im  Herbste  sind  oft 
sclion  leichte  Diätfebler  (ein  kaller  Trunk,  kältende  Speisen,  z.  B. 
Salate,  Gurken,  Melonen,  oder  Abendluft,  Annäherung  an  ein  grös- 
seres (lewässer  u.  dgl.)  und  Gemfithsbewegungen  hinreichend,  das 
Fieber  wieder  hervorzurufen.  Merkwürdig  ist  es ,  dass  in  den 
Bucklallen  des  Wechself iebei*s  oft  der  frühere  Typus  noch  bemerk- 
bar seyn  soll,  so  dass  die  ehemaligen  Fiebertagc  auch  meistens 
«liejrnigen  seyen,  an  welchen  am  leichtesten  Bfickfalle  vorkommen. 

An III.  1.  Di«  rinanderuug  ili»s  T\|uis  licglcitrl  Iii.suciiiMi  doii  LVImt-  Tjpus- 
fiiMifi  (ir<  WfulisrlliflM'rs  in  ticsundlifil.  Sn  :inil(>rn  sich  dir  QuiirUnion  nnd  (Juo-  wcokscl. 
ti(t]:in<>ii  in  Tcrtiancn  um  und  wrrdni  »uT  dii'sc  Weise  leiciilcfr  li<>illiar.  AImt  die 
rinuiiudlnn^'  di's  Tv|)ii9  ist  nicht  inini«*r  eine  so  giiiisligi*  KrAchrinnng :  i'iu  Tertian- 
lirliiT  wird  h:iitn:irkiK<T  nnd  KchwiTcr  hiMihar.  wenn  es  den  (Jnar(ant>[ius,  gefahr- 
lii'h«*r  und  crsrliöiifi'iidiT,  wonn  es  dm  Qni*tidianl}|Mi.s  annimmt.  I)i(*s(*  l'niuund- 
luiig  in  di«'  vcrst  liicilrncn  ArtiMi  dr^  anssiMzcmIcn  T\|nKs  gi^srhii'hl  rntuedrr  all- 
iiiiilig  dnrrli  ilas  Vor-  und  Narhsrtzi'ii  der  Pam.vvsnii'n,  odrr  plötzlich  durch 
diiü  Anshli'ÜM'ii  (M'v\arl('tiT  ndcr  das  Kiiilreten  iicuvr  IViroxysnicn  in  der  Apyr^xir. 

A  n  ni.  2.    Dif^  eigtMilhuinlichcn  Znrälii»  der  h  o  g I  c  i  1 1*  t  c  n  (c mn  i  t  i  r  I  o  n)  nnd  Coniiiirio  n. 
liiiHarlig<*n  Wechsdlii'InT.  durch  welch«*  diese] hi>n.  hesonders  zur  Zeit  des  Fm-  peniirliist- 
strs,  gefährlich    werden  und  i»ft  schon  nach  einem  oder  WLMiigen  Anfällen  den  Tod      W.-F. 
Iiring(*ii.  sind:  heftige  Kopfüichmerzcn,  kräiopfe  tonisciier  und  klonischer  Art,  Schlaf- 
fftichl,  Schlaglliiss,  iMinniacht,  bclirien,  Wasserscheu,  Slinunlosigkeit,  vorn  hergehende 
Bliiiilhrit,  Kardialgie,  Kolik,  Ruhr,  Urechdurchfail ,  Krhrechen,  Siarrfrusl.  t^liedor- 
schiiitrr/.en,  lUuttlüsAc  und  oiidere  mehr.    Man  hat  hiernach  auch  aU  hrsondere  (ja(- 
luiigrn  des  Wechselfii'hers  uiiterschirden:  Febrit  iniermitieng  eqthalica,  spasmodica, 
lelaniea.  ruiim/iira ,  soporosa,  comaiota,  lelhar(iim,  opopleclica,  lipothymica,  synco- 
pali»,  delirans,  hydrophobica,  aphonica,  amanrolira,  eardialgica,  cotica,  dysentcrica, 
thoUrodfi,  asodes,  alyiäa,  arihritiea^  kaemorrkagica  r/r.     Sic  sind  maurboii  Gegen« 
den  oder  Epidemien  eigen,  zu  anderen  Xeilon  oder  Orten  hingegen  selten  oder  nie 
lU  lietdiarhien.    —    lu   der  Periode  der  Hitze  kmnmen  seltener  gefuhrlichn  Zufälle 
vur,  in  dem  Stadium  des  Sctaweisses  hisw eilen  sturk  enii'br»|ifvnde  Schweisäe. 

An  Hl.  3.     Als  anomale  Wechselfi  eher   {Febres  int.  anomalae  s.  irregu-  Anoinnlo 
Imrn)  bezeichnet  man  tbeils  einige  der  schon  erörterten  Aufnahmen,  theils  andere     W.-F. 
bei  herrschenden  Epidemien  oder  Endemien  dieser  Krankheit  gelegen t heb  mit  vor- 
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Anomale   koiiiiu«'ii(k'  KraiikluMtsfuriiion,    wHcii«?   den  »iisselzt'iuion  Charakter  ohne  «Ivullitlieii 

W.-F.,    allgciiKMneii  FielKTZiistaiid   an   sich   traf^on   und  die  man  deshalb  und  weil  sie  dm 

K'egon  das  \V«'<-hsrlfiolKT  erpndittMi  Mitteln  zu  weichen  pflegen,  als  derselben  Gnin^ 

kranklieit    zugehörig   ansehen   nm«$.     Man  nennt  sie,   da  nie  oft  die  äussere  Fonu 

von  ganz  anderen  Krankheiten  zeigen.  Wer hsel fieher-Maskf  n  oder  -Larfrii. 

vcrlanie,  verlarvte  Wechselfieher  {Febres  inlerm.  larvatae).  So  kommen  bisweilen  t]> 
\\  e  c  h  s  <'  ]  r  i  e  her  -  L  a  r  v  e  n  heftige  Kopfschmerzen ,  Gesichlschmerzen  (bestoodcr« 
in  den  Arsten  des  Nervus  qniiitus),  Zahnschmerzen.  Delirien,  Apoplexien,  LäbmuD- 
gen,  Ohnmächten.  Krämpfe,  hesmiders  Kpilepsien,  Chorea,  Erlanipsie,  Mageukminpr. 
Kolik.  Krlir<>chen.  asthmatische  Zufälle,  und  manche  andere  Ersrheiniingen,  in  regel- 
mässig iiitermiltirendem  Typus  vor.  ohne  dass  irgend  Fiehersymptomc  zu  bemerifo 
wären.  ■  Die  i»ft  sehr  schv\ere  Diagnose  gründet  sich  auf  den  herrsehenden  ende- 
mischen und  e|>idemi<<clien  Kranklieitsdiarakter.  auf  den  regclmäsicig  periudiscbrti 
Typus  und  die  vollslämlige  Intermis^ioii  der  fraglichen  Zulalle,  auf  den  ziegelnirU- 
farhigen  Dodensatz  des  llarnes  und  auf  den  guten  Erfolg  der  ßeliaudhing  dnrrh 
Fieherinittel.  In  letzterer  Hinsiciit  ist  jedoch  nicht  zu  übersehen,  dnss  das  Chiniu 
sich  (iiierhaupt  gegen  Nenenzufälle  mit  regelmässig  periodischem  Typus  heibaui 
erweist. 
UQvolUiän-  Es  pchnren  hierher  ferner  die  unvollständig  entwickelten  und  unao«- 

dige,  gebildeten  Wechsellieber  {Febres  inleniiitl.  incompletae,  imperfeelae) ,  I»ei  welchen  ii 
einzelneu  PanL\\snien  ein  oder  das  andere  wichtige  Symptom  fehlt;  dies  gesrhirti 
am  seltensten  mit  dem  Froste,  am  häuligsten  mit  dem  Schweiss.  Es  bezeichnrt 
oft  nur  den  Anfang  oder  das  Versclminden  der  Krankheit.  Solche  Fieber  zeigra 
UHfist  unregelmässigen,  stark  vor-  oder  nachsetzenden  Typus. 

örthche.  Ebenso  müssen  hierher  die  von  manchen  Aerzten  sogenannten  örtlichen  Wecfc- 

s  e  I  f  i  e  b  e  r  {Febres  int.  locales  scu  pariialei)  gerechnet  werden.  Sie  zeigen  sich  diircli 
einen  regelmässig  intermillirenden  Anfall  von  Krampf,  Frost,  Hitze  und  Sch«eis^ 
einzelner  Theile.  besimders  einer  oder  der  anderen  Extremität,  oder  auch  eio^r 
ganzen  liälfle  d(>s  Körpers,  wobei  das  .MIgemeinbefluden  ungetrübt  bleibt. 

§.  131. 

II.  II.   Die  hitzigen  Wcchselfiehcr  der  bcissen  Kliroate 

Tiiiiige    verlaiilen  als  heftige  acute  Krasen  (§.  S9,  Anm.2)  mit  grosser  Schnellig- 
Sumiimoi^^^^^        und  ohne  lieherfreie  Zwischenräume,  daher  in  einem  den  anhal- 
tenden Fiebern  ähnlichen  Typus   (als  subcontinuae,  §.   129,  Anna.), 
so  dass  die  einzelnen  noch  innerhalb  24  Stunden,    oft   sehr  dicht 
auf    einander   folgenden    Fieheranfalle   mehr   den   Charakter   einer 
Exacerbation  bekommen.     Daher   erhalten    sie  hei  den    englischen 
iiemiuuui  und    anderen    Aerzten   vorzugsweise    den    Namen    remittirende 
fcvoreic.  Fieber,    bei  älteren  Aerzten   sind  sie  als  Hemitritäcn   {Febres 
hemitrüaeae)  oder  als  pcrniciöse  Wechselfieher  schlechtweg, 
und  übrigens  in  verschiedenen  Gegenden  unter  verschiedenen  Na- 
men bekannt  (Marsch-,  Jungle-,  Polka-,  Klüna-Fieber,  Tropeu-  oder 
Küsten-Fieber,  balavisches  oder  Batavia-Fieber,  auch  wohl  das  un- 
garische, darische,  kaukasische,  algierische  u.  s.  w.)* 

Diese  Fieber  befallen  meistens  ohne  Voriioten,  seltener  nach 
vorhergängiger  Appetitlosigkeit,  Mattigkeit,  Uebelkeit,  KopfschroeR 
u.  dgl.,  mit  einem  plötzlichen  Schauer  oder  Frost,  worauf  soroit 
heftige  Hitze  und  bedeutende  Pulsfrequenz  folgt,  mit  dem  GefBU 
von  Sclimerz  und  Zerscblagenseyn  in  den  Gliedern,  Empfindlicfakeil 
mid  Schmerz  in  der  Herzgrube,  heftigem  Kopfschmerz,  Schwindel, 
geistiger  Aufregung;  dazu  Rötliung  des  Gesidits  und  der  Augeo, 
heftiger  Durst,  Uebelkeit,  Erbrechen,  das  bald  mllige,  bald  (oder 


r)  diacolHdenrarbige ,  blulliallige  Massen  enUeerl,  grosse  Angst  f"»! 
Unruhe ,   inAlisames   keuclieniles  Alfimen ,   später  [leliricn  uiid  '^°'' 
ibung  II.  s.  w.     Dieser  erste  Anfull   (meist  Abends  eiotrL-teud) 
■t  einige  Stunden  und  macht  daun  einer  iiurieii  unvollkomnie- 
Placblasspcriode  Platz,  wobei  Schmerz,  Erbrechen  und  Unruhe 

K.  nacldassen,  aurji  wohl  Schwt'iss  ausbricht,  aber  dorh  das 
IT  fortbesteht.  —  Noch  vor  24  Sttmden  (meist  am  Mitlag  des 
iilen  Tngi's,  also  im  sogenannten  nnteponirend-etntdgigiMi  Ty- 

Iritt  schon  ein  zweiter  Anfall  ein.  wobei  nach  massigem  Proste 
lilze  und  der  Koplschmerz  einen  noch  höheren  Grad  erreicht, 
>«sii'ht  roih  und  geschwollen  und  dessen  Ausdruck  angstvoll 
,  die  Augeiibindehaut  larht  sich  gelb,  die  Zunge  wird  trocken, 
ibelegt,  der  Durst  unlOschlich,  die  Delirien  heiliger  und  furios, 
jlieder  kalt,  der  Leih  aufgetrieben  ü.  s.  w.  —  Wenn  der 
ke  niclil  schon  in  diesem  oder  dem  dritten  Anfall  stirbt  oder 
it,  so  rficken  die  nächsten  Anlälle  immer  mehr  zusammen,  so 

der  Naclilass  (die  Pseudointermission)  immer  ujimcrklicher 
;  dann  treten  mehr  und  mehr  Sj-nijilome  der  acuten  Blulzer- 
ng  ein  (gelbe  Farbe  der  Ilaul,  klebrige,  übelriechende  Scfiweisse, 
irzee  Erbreclien,  schwarze,  blultiallige,  stinkende  Durchfälle, 
«hen  und  andere  Blutungen  von  [laüsivem  Charakter  ($.  46). 
jriamus,  und  die  verBcbiedenen  nervösen  oder  typhoiden  Sym- 
e  (§.  7S,  Aimi.  n.8);  oder  es  entwickeln  sich  Leberentzündun- 
spater  Leb era bscesse).  Ilirnttautentzün  düngen,  Magenentzündung, 
und  andere  I.ucalkranktieiten.  [lieselben  Uubel  und  deren 
in  (besonders  Lebernhscesge ,  Leberverli.jrtnngen ,  Milztuiiioren, 
lersucliti'u  u.  s.  w.)  bleiben  oft  als  Nacfakrankheilen  zurück 
hinterlassen  ein  od  Jahre  lang  dauerndes  Siechthum. 


i 
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I   kiiiii Ic  Kr.iiiliki>il><rnniii-n,    nrlrlic   ilrii  niMKPizfiuli-n  Cliwaklrr  uhur  drulticbm 

iillK<'iii<'inrii  I1i-Iii>riiisiiiid  mi  Kirh  irniirn  utiil  ili<:  iium  difülidli  und  wtil  «ic  drn 
in-Ki'ti  iliiK  W^'h-'i-llli-lirr  iirpn'Mrii  Milli'hi  iii  wi'iilii'ii  ]in<;|ti'n,  fiU  ilcrii«ll><'n  Urntd- 
Lraiiklipil  zu|(rlii1ri|i  annehpii  nui<«.  Mnii  upuiil  >■[■■,  du  sii;  iitl  dir  iuriKrri:  Pi>m 
viin  (tani  uutli'rni  Kranthritni  ir^rn.  Wirrliii'lfirlirr-Huiilp  n  i'dn-  'I.trvro, 

'.  vi'rinrvir  Wcrh»ririrlii'r  Ü'rbret  Menü.  I^mitlae).  Sii  kummni  MuHrilni  dt 
VViTcliM-ltirlipr-Liirvrii  hpftip-  KiipfM-liUK-ni-u,  Ci-sii'litm'bmi'neu  (bfiuiiiden 
in  drn  Artlru  iIh  X^mt»  i[niiilu«|,  Znlni'd'huiprErii.  Dpliricii,  Aiinpli'iii-n,  I.nhqn»- 

p-ii,  (lli[nii»:lüiii,  Kr5iii|ifi',  I udrrK  Epilrphipii,  Chiin-a,  tü-liiiD|uiiir,  Mignilriw;f, 

Kiillk,  ['>lin-cbi*ii,  n«lluiiuliiU'hp  Zuliillr,  nnil  uuinolii-  mden-  EiwIirinunRni,  In  rtfA- 

ludnfiit  inlifiiiiltiniidi-ni  Tj'|iiiii  tnr,  iiliiir  da»!  iivrnd  KirhemnqiriHDf  la  bnariiii 

nlinii.     Dir   nfl    :>i'br  irbwpn-  lliniini'sp  Kniuilrl  ürli  auf  drn  limwlifiidt-ii  ratr> 

iniMlii-ii   iiiid    p|iiilpiiiiM-liPU  Kranlilipitii'liiirakli'r,   ouf    ' 

Ti-pun  und  dir  »dlmSfiditiP  1uli'nniHi>ii>ii  drr  fruitlii'hru 

TarldKrii  KnAtV'ifU  im  Harui'«   uiiil    nuf  drn   pilm  Elf» 

t'irlH-nHittrl.     In  1i>t^ti>rrr  1liii'>ii'lil  iit  jiiliwh  nrrhl  lu  nlirriU'trii,  ia*»  dM 

•>irli    ril>rrliaii|il    fi-fru   N'-nriuiitalli'    niil    nitrliiiiiHiig  prriiiditicbräi  Tfitan    hrtbMi 

rr«ri"l. 

iniv.>ll«lfindi|!  rulH'irlrllrii  and  ninw- 
ermill.  itmaplrlaf.  imperfetlaet .  Iiri  wrlcbra  \» 
iiudiTr  HJcliliRp  Sjuiproui  frhlr;  difti  gMrUekl 

iiiii   s.'llp|i>ii-u  luit    driu  VrvAr,   um  liäiiliRst ntl  d'ui  Scbwri»».     ¥.»  liririckM 

•i[t    mir  drn  .\uriiiiti   mlrr   i\m  Vrr>i'hniiiil Irr  Kninkbril.     S»Jrlir  Firbrr  irlp« 

nii-isi  inirr^rlniriiHii^ii,  ulark  vi>r-  i'drr  iiaihH-lzmdrn  Tvpn*. 
gnliche.  Hm-iiiui  Mi(i4«Pii  liirrlirr  dirixii  iiuiKrlx-n  ArKirn uigrnaDiili«  •irlltrbpn  Wert 
»rUirliRr  it'fbraiHl.laralrt  KU  parlialri)  ip-rrrbnrl  «rnlrn.  Sir  irtirrn  «irh  dmk 
riui'ii  rr(|i'liiiä»>ig  ioirrniillin-iidi-ii  Ant-iU  mn  Kniupf,  Vnmt,  llitir  nnd  Srhwdai 
rlnxrbipr  Tbrili',  liniiiiidiT«  riui'r  mlrr  drr  nudrmi  E\tmnlläi,  ndrr  aiM-b  «wr 
^mtrn  lirilflr  dii  K<>T|irrM,  nidiri  du«  AUkp inlirUiidm  nntrrlHIiii  lilrihl. 

§.    131. 

II-  11.   Die  tiitzig(-ii  Wcclisi'lfi<>li<;r  der  )iciüs«;ii  Klimate 

iiiiiii;«    vurlatil'pii  ulslirl1i|{c  acute  Kraseii  ($.  ^9,Aiiin.2)inilgi'0Bser  ScIiDeüig- 
sÜmw'nkirr.'"'''  ""''  "'"'*  '''-''»"■'^■'■'•'  Zwis€lllMlrjilmll^  rlüluT  in  eiiicin  ilen  anlul- 
tendvn  FiHitini  i'iliiiliclK'ii  Ty|iits   (ixla  iiihconttHuae,  §.   12!).  Anm.). 
»o  daüs  die  «^nzeliirii  noch  iniici'li<il))  24  SIuikIcii,   iill   sehr  didil 
auf    einander   ful tuenden    Fiel)er.'inftilli^   mehr   den    Cliaraktcr   dnv 
Exac«rliatioii  iiekunitneii.     [laiiei*   erhallen    sie  !)ci  den   englitcbn 
iicmiiirDi  und    andiTfu   Aci-Kten   vorzugsweise   den   Namen    remittirendf 
rvTfruic.  pic|)up^    |)(.i  ältt-rcn  Aerztcn   find  »ie  als  Ifeinitriläcii  {Febra 
hemilritaeae)  iideralg  gti^rnirilise  Wechselficlirr  schlechtweg, 
und  ühri^ens   in  versehiedcnen  Gegenden  unter  vcrscliitnleDen  Ni- 
inen  Itekaiint  (Marsdi-,  Jungle-,  l'olka-,  Ktima-Fieher,  Tropen-  oder 
KQsten-Firlicr,  balavisclies  «der  Batavia-Fieber,  auch  wohl  das  un- 
garische, da('is<'he,  kaukasisciie,  algicrische  u.  i.  w.J. 

Ilicse  Fieber  befallen  meistens  ohne  Vorholen,  seltener  dkIi 
vorlicrgängigei'  A|iiivtit!ogigkeiL,  Mattigkeit,  Uebelkeit,  KopfMdiinen 
u.  dgl.,  mit  einem  pliHzlichpn  Schauer  oder  Frost,  worauf  sofofi 
heftige  Hitze  und  bedeutende  Pulsfretiueuz  folgt,  mit  dem  GefltU 
von  Schmerz  und  ZerKciiiageiiscyn  in  den  Gliedern,  Empßndlidikäl 
und  Schmerz  in  der  Herzgrube,  heiligem  Kopfschmen,  Schwindel, 
geistiger  Aufregung;  dazu  Rfilhung  des  Gesichts  und  der  Ang«, 
heftiger  Dunl,  Uebelkeit,  ¥.i^reäk«ia,  &w  Ni^  ^<qp ,  \idu&  \9Att 


r 
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S|)ater)  chocoladen farbige ,  blutliallige  Mnsseii  enlleert,  grosse  Angsl  H^niiittut 
und  Unruhe,  uifihsanies  keuchendes  Allimen,  später  Delirien  und  '"^^^'^'^ 
BeUubung  u.  s.  w.  Dieser  erste  Anfall  (meist  Abends  eintretend) 
dauert  einige  Stunden  und  macht  dann  einer  kurzen  unvollkomme- 
nen Nadilassperiode  Platz,  wobei  Schmerz,  Erbrechen  und  Unruhe 
u.  8.  w.  nachlassen,  auch  wohl  Schwciss  ausbricht,  aber  doch  das 
Fieber  fortbesteht.  —  Noch  vor  24  Stunden  (meist  am  Mittag  des 
folgenden  Tages,  also  im  sogenannten  anteponirend-eintägigen  Ty- 
pus) tritt  schon  ein  zweiter  Anfall  ein,  wobei  nach  müssigem  Froste 
die  Hitze  und  der  Kopfschmerz  einen  noch  höheren  Grad  erreicht, 
das  Gesicht  roth  und  geschwollen  und  dessen  Ausdruck  angstvoll 
wird,  die  Augenbindehaut  färbt  sich  gelb,  die  Zunge  wird  trocken, 
braunbelcgt,  der  Durst  unlOscIilich,  die  Delirien  heftiger  und  furios, 
die  Glieder  kalt,  der  Leib  aufgetrieben  u.  s.  w.  —  Wenn  der 
Kranke  niclit  schon  in  diesem  oder  dem  dritten  Aufall  stirbt  oder 
genest,  so  rücken  die  nächsten  Anlalle  immer  mehr  zusammen,  so 
dass  der  Nachlass  (die  Pseudointermission)  immer  unmerklicher 
wird;  dann  treten  mehr  und  mehr  Symptome  der  acuten  Blutzer- 
setzung ein  (gelbe  Farbe  der  Haut,  klebrige,  übelriechende  Schweisse, 
schwarzes  Erbrechen,  schwarze,  bluthaltige,  stinkende  Durchlalle, 
Peteseben  und  andere  Blutungen  von  passivem  Charakter  (§.  46), 
Meteorismus,  und  die  verschiedenen  nervösen  oder  typhoiden  Sym- 
ptome (§.  7S,  Anm.  n.  8) ;  oder  es  entwickeln  sich  Leberentzündun- 
gen (später  Leberabscesse),  Hirnhautentzündungen,  Magenentzündung, 
Ruhr  und  andere  Localkrankheiten.  Dieselben  Uebel  und  deren 
Folgen  (besonders  Leberabscesse ,  Leberverhärtungen,  Milztumoren, 
Wassersuchten  u.  s.  w.)  bleiben  oft  als  Nachkrankheiten  zurück 
und  hinterlassen  ein  oft  Jahre  lang  dauerndes  Siechthum. 


Frmme.T^rii,  iherApeutico  .«pcciuli«  ad  fc- 
bre«  perio<lic4&  perniciosa^.  Muiiiii,  1 7üU.  S. 
Fraocof.  el  Lip«.,  175G.  4.  Leodii,  iS21.  S. 

i.Grainger,  prakiii^che  Aumerkuiigpii  Aber 
de  Bebaodliiiig  der  kalten  Fieber  und  besun- 
den  über  da«  auomale  Diederläiidische  Fieber 
d.  J.  174C— 48rg.  Leipzig,  1785.   8. 

/oft«  Ciark,  Deobaehtungcn  Ob.  die  Krnnk- 
beitan  io  beiftnen  Gegenden  u.  s.  w.  Aiia  dem 
Engl.  (London,  1792.)  Kopenh.,  1708.  4. 

Jo.  ttunier,  BemerkuDgeu  Aber  die  Krank- 
beiten  der  Truppen  in  Jamaica  u.  s.  w.  Aus 
damEngL  Leipi.,  1792.  8. 

Rob.Iaekton,  über  die  Fieber  in  Jamaica. 
Aus  dem  Engl,  tod  Knrt  Spreugel.  Leipiig, 
1196.  8. 

/.  ü.  r.  Reiäer,  Untenuchuogen  Ober  die 
^Idemiicben  SumpfBeber,  mit  vorfflglicher 
lUkcfcalcht  anfdas  gelbe  Fieber.Leipi.,  1  SS9.8. 

Jfor.  Haaptr^  über  die  Naiur  und  Uehand- 
hug^der  Krankbeilen  der  TropenlAuder  u.  s.w. 
Ii«ipiig,18Sl.  8. 

F.CLJM/fof«  recberches  sor  les  flivres 
r.  da  Nora  de  ß'AMqae.  Psri§,  1835.  8. 
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W.  Arnold,  a  pracl.  ireul.  on  tho  Hillous 
Ruiniueut  Fever  (etc.)  Lond.,  1840.  8. 

/.  C.  M.  liuudin,  traiK^  de»  finvres  inler» 
miltentes,  reinitlentcs  et  conlinues  de»  pays 
thauds,  Kuiri  de  rechercbes  üur  reniploi  Uiä- 
rap.  des  pr^parations  arsi^nicales.  Van»  et 
Leipi.,  IS 42.  S. 

//.  Chotrin,  de  l'idcntiU  de  nniure  des 
fii^ivres  d'origine  palud^eune  du  dilTörens  ir- 
pes  eic.  Paris,  1842.  8. 

A.  Utuqiel,  Maladitts  de  TAIgi^rie.  Parin, 
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i^.  Jür*j^  Darstellung  des  nachtbeiligon 
Einflu«se$  des  Tropenklimas  auf  llewohner 
gemfissigter  Zonen  u.  s.  w.  Leipx.,  1851.  8. 

[Vgl.  die  Reisen  von ;  Seiberg  nacb  Java, 
Iluwegger  nach  Nubien,  Rüpitell  nacb  Abyssi- 
nien  u.  *.  yt.] 
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§.    132. 

ir&aciien  Als  Ursache  der  Wcchsellieberkranklieiten  kann  manwoblin 

^^''^^''^'' Allgemeinen  den  Einfluss  stehender,  besonders  verdunstender 
und  mit  faulenden  Organismen  angefüllter  Wässer,  Sumpflttfl 
in  weiterem  Sinne  genommen,.  t>ezeichnen.  Dieselben  berrsdien  da- 
ondeniisdicber  einheiuiiscli  (als  Endemien)  in  feuchten,  wasserreicbeu  Jüt- 
derungen,  Flächen  und  Ttiälcrn,  an  den  Ufern  von  Flüssen,  besn- 
ders  langsam  fliessenden  o<ler  häulig  übertretenden,  oder  an  dei 
Flussmündungen,  wo  sicii  süsses  und  Seewasser  mischt,  an  dei 
Lachen,  wo  die  Fluth  Meorwasser  zurücklässt,  an  den  Maremnei 
und  Lagunen  der  Seeküsten,  an  Reisfeldern  und  Flachsrösten,  ntd 
in  den  eigentlichen  Sumjif-  oder  Marschgegenden  der  ganzen  Erde. 
Dagegen  sind  trockene  und  hochgelegene  Gegenden  in  der  Refd 
von  Wechsellieher  frei  (so  dass  sie  bisweilen  wie  Inseln  in  dem  be- 
fallenen Gebiete  daliegen),  und  oft  heilen  sogar  eingeschleppte  Fie- 
ber daselbst  ohne  alle  Medication. 

Ebenso  herrschen  Siimjinieber  in  wenig  bebauten  oder  frisch 
urbar  gemachten  Gegenden  (namentlich  in  den  ersten  Jahren  nadi 
Ausrottung  des  Urwaldes) ;  sie  verschwinden  daselbst  mit  allgemeii 
ausgebreiteter  Dodencullur  und  Ueuilichkeit  der  Wohnorte  (beson» 
ders  durch  Pilasterung,  Abzugsgi'äben,  Dämme,  Kornfelder  u.  s.  w.), 
und  erscheinen  bei  Abnahme  derselben  häuliger  (z.  B.  in  der  ruini- 
schen  Campagna).  —  Das  Miasma  ist  in  der  Regel  an  tiefgelegeoea 
Orten  angesammelt  (besonders  zwischen  den  dichten  LaubwölliUQ- 
gen  der  trojuschen  Jungle's);  es  lässt  sich  oft  durch  eine  Mauer, 
eine  leichte  Erhöhung  abhalten,  folgt  der  Richtung  der  Winde,  iid 
verbreitet  sich  so  zuweilen  na(Ji  einer  Richtung  hin.  —  ISacli  des 
PoLirgegenden  hin  werden  die  Wechsellieber  seltener,  nach  dtm 
Tropen  IiAuligcr. 
eiHdcnii-  Epidemisch    sieht  man  das  Wechsellieber  erscheinen  oder 

sehe.     ^^^,^   ^g   schon   endemisch  lierrscht)    sich   vermehren:    bei   zugleidi 
feuchter  und  warmer  Luft,  daher  in  unserer  Gegend  besonders  in 
Frühjahr  und  im   Herbst;    in   Tro|)engegenden  während   und  nadi 
der  Regenzeit,  wo  der  Dunst  und  die  Abendnebel  am  bedeutendsteo 
sind.    Wecbselfieberfreie  liegenden  werden  zuweilen  bei  ungewöhn- 
lich feuchter  Witterung  oder  reichlichen  Ueberschwemmungen  da- 
von, wenigstens  sporadisch,  heimgesucht. 
Individuelle         Die  Anlage  zum  Wechsellieber  findet  sich  besonders  bei  ju- 
Aniage.   gendlicheu  und  männlichen,  kräftigen  Personen,  seltener  bei  Kindero 
und  Greisen;  in  der  Genesung  von  schweren  Krankheiten  und  voi 
Wechselliebern  insbesondere;  bei   Verdauungstörungen   und  Unler- 
leibskrankheiten ;  nach  anhaltenden  niederdnickenden  Geniülhsaffec- 
ten,  übermässigen  Strapazen  oder  bei  passiver  Ruhe.     In  Tropefl- 
gegenden  sind  die  Europäer,   namentlich  Neuangekomineae,  Nicht* 
akUimatisirte,  besonders  disj)onirt. 
Ceiegenh.-         \\g  Gelegenheitsursachen  wirken  bedeutende,  besondeii 
Ursacheu.  ^^^^  Durchnässung  verbundene  Erkältungen,  besonders  nach  vorbcr« 
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gpg;in|;:oner  Eiiiilziing;  feuclile  .\adit-  iiinl  Ahondhilt;  Sililalcii  aiil"  ^  rsnche» 
feiirlitem  Boden,  das  l-ebernaolileii  in  Sumpfgegenden;  groller  Wech-  •'•^»^ ^^'•'*"'- 
sei  der  Ta<;eswanne  und  nächtlichen  Kälte ;  Verändenmg  des  Wohn- 
ortes und  Klimas;  Gemöthsairccte,  besonders  Schreck,  Fnrchl,  Zorn, 
Heimweh,  u.  s.  \v.  Indigestion,  besonders  durcJi  manche  gröbere, 
rohe,  kältende  Speisen  (wie  Fische,  Käse,  Gurken,  Obst),  in  Tro- 
ppngcgenden  fette  FIeischs|)eisen  und  spiritnösc  Getränke;  das  Trin- 
ken von  kaltem  und  sumpfigem  Trinkwasser;  Unterdrückung  und 
Metastase  mancher  gewohnten  Ab-  und  Aussonderungen  u.  a.  m. 

A  n  in.  1.  Dn>  WcciisiMticlMTiiiiasina  ^cllisl.  die  isogmaiinl«'  .Vri/ana  Das  Miasma 
nilcr  Aria  raltiva,  il.  Ii.  <li«*  iVwao  Krankheit  lirwirkendc  I^iift-  und  KojIriilM'srlialToii- 
hHt ,  ist  SL'iiirni  Wesen  narti  uiiliekannl.  In  den  meisten  Fällen  seiii>int  es  aus 
fHulvndeii  (»rganisrhen ,  ]»nan/.iii'lien  und  tliieriM-lien  SldflTen  zu  entstehen.  {Effluvia 
paiudo$ü.\  Manehnial  sidl  «-s,  hesdndeis  Ahends.  riechliar  (Sehhnnnigerucli)  und 
diireh  kältende  Kinwirkung  aul'  die  Haut  fühlhar  seyn.  Dasselbe  scheint  am  Itoden 
zu  haften  und  gleichsam  in  tiefere  Stellen  ahzuHiessen,  daher  aueh  dnreh  Mauern 
II.  dgl.  aligelialien  \verd«'u  zu  kniincn.  —  Mrht  in  allen  Källeii  lässt  sieh  als  Quelle 
ile<si*jlien  ein  na*«ser  und  sumpfiger  l^odeu  nuehwiMsen ;  es  gieht  aueh  troekene  und 
hochgelegene  liegenden,  in  welelien  Weehselllelier  herrschen  (z.  Ii.  in  Peru).  In 
die!«eii  Fallen  fand  man  «len  sum|dlosen  noden  entweder  aus  einem  an  Sehlaunn 
uod  thieri^ehen  Ahnülen  reichen  AlluviallMuien  jiestehend  (z.  B.  einen  alten  Meeres- 
ImhIoii  .  einen  ehemaligen  Urwald),  oder  von  \ulkaniseheui  Ursprung  (Rerlulu$). 
Manche  Krfahrungeu  sprechen  dafür,  dass  der  hiosse  Gemiss  des  Sumpfwassers, 
auch  (ihne  Sumpfluft.  WeehselÜeiier  erzeuge  (Üoudin),  besonders  auf  Ihonigem  Bo- 
den (Limit*).  —  Wurme  Luft,  wanne  Winde  begünstigen  nebst  der  Verdunstung 
auch  die  Fjitstehung  von  Sninpfriebern. 

A  n  III.  2.    Die  (•eseheheiie  A u f  n a  h m  e  des  M  i a s m a  in  den  K o r p  e r  {\  in-        und 
prägnariiiu,    Infection)    soll    sich   bisweilen   (als    Ineubat  io  n -«  per  iode,d.Iiiroi'tioii 
Stifhum  latcnlis  infecliunh)    kund  geben  durch  Kopfweii,  Mattigkeit,  iieruniziehende 
Sriiiiierzen.  Sehtatbtsigkeit,  Appelitmaiige),  Durchfall  oder  Verstopfung,    Hitze-,  Fro- 
Mrl-  «idrr  (  iiruliegefiihl,  schreckende  Träume,  übbrn  MundgiTUch  u.  a.  dgl.  Krank- 
h»ril*vfrlM.|rri. 

§.  133. 

h'ie  Prognose  des  Wechsellicbers  ist  im  Ganzen  günstig,  je- Prognose. 
(locli  verschieden  nach  dem  Verlaufe  und  Typus,  nach  dem  Charak- 
ter, nach  den  Ursachen,  i)esonders  nach  den  obwaltenden  Aussen- 
verhältnisscn  und  nach  den  Individuen  selbst. 

Ein  einfaches  kaltes  Fieber  ist  weniger  gefahrlich  als  ein  zu- 
sammengesetztes, und  bei  diesem  richtet  sich  die  Prognose  nach 
fler  >'atur  des  (irund-  oder  Nebenieidens.  Ein  iwch  frisches  Wech- 
ReJtieber  ist  um  so  günstiger  in  der  Prognose,  je  reiner  es  ist. 
Je  langer  die  Krankheit  schon  gedauert  hat,  je  bedeutender  und 
härter  di«^  Milzgeschwiilst,  desto  schwieriger  wird  ihre  Heilung,  und 
bedenklich  für  den  Kranken  ist  besonders  die  Abnahme  der  Kräfte, 
«ler  kachektische  und  hydropische  Zustand.  —  Rückfalle  sind  noch 
lange  zu  fürchten,  namentlich  wenn  die  Haut  bleich  und  wachsfar- 
big und  die  Milz  vergrösscrt  bleibt. 

Die  ursächlichen  Verhältnisse  sind  um  so  mehr  pro- 
gnostisch wichtig,  je  weniger  der  Patient  oft  im  Stande  ist,  sicli 
ihnen  (z.  B.  durch  Ortsveranderung)  zu  entziehen. 

Die  Epidemien  zeigen   selir  verschiedene  Grade  der  Gut-  und 
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Prognose  Bösartigkeit,  der  leichten  und  schweren  Heilbarkeit,  und  hiernach 
(lerw.F.  |.,gj^g^  sich  die  ihnen  angehangen  Fülle  beurthcilen.  Dasselbe  gilt 
von  den  endemisclien  Vcrliäitnissen;  man  kann  im  Ganzen  anneh- 
men, dass  die  endemisclien  WechseHieber  bösartiger  sind  als  die 
epidemisch  und  s])oradiscli  erscheinenden.  Insbesondere  sind  die 
der  wärmeren  Länder,  wie  sclion  erwähnt,  weit  bösartiger  imd 
mörderischer.  Bei  uns  sind  die  Frühjahrsfieber  von  besserer  Pro- 
gnose als  die  Herbstßeher.  In  manchen  Fällen  scheint  der  das  We(i- 
sclfiebcr  bedingende  Genius  epidemicus  und  endemicus  gegen  andere 
Volkskrankheitcn  eine  schätzen<le  oder  ausschliessende  Krad  aus- 
zuüben: besonders  gegen  Typhus  und  Tuberkelsuclit  der  Lungen; 
doch  ist  dies  nicht  allgemeingültig. 

Gefahrlich  sind  die  WechseUieber  bei  Wödmerinnen ,  bei  er- 
schöpften, schleclit  genährten  und  kachektischen  Personen  dbv- 
baupt,  bei  Unterleibskranken  und  Nervenkranken,  hei  kleinen  Kii- 
dern  und  bei  sehr  alten  Leuten. 

An III.  1.  Was  den  Typns  anlangt,  so  sind  üio  Tertiaiificbcr  die  m 
loichlosten  lirilhurrn.  Der  Quotidiunlypns  hcrulil  bisweilen  auf  WdenlfDdott 
Griuidloiden,  und  but  daher  etwa»  versteckt  (iefuhrliclie^.  Diu  Quarlaiifiebcr  äi 
langwierig,  leicht  zu  Kachexie  sich  hinneigend.  —  Ein  regelinnssigt-r  Typu»  i*t  fii* 
stiger  als  ein  unregelniassiger ,  dtich  ist  ein  längere  Zeil  iestRteliender  Typ»  ak 
sehr  pfinktlichem  Eintreten  der  Anfälle  und  sehr  regelmässiger  Dauer  und  Bescki^ 
fenheit  derselben  ein  Umstand,  der  auf  Hartnäckigkeit  deutet ,  bcsun«iers  wenn  4ff 
Frust  dabei  sehr  v«»n«'altet.  Dei  Quartanen  sieht  man  das  Vorsetzen,  bei  Qnt>tid» 
iien  das  Nachsetzen  gern,  weil  beide  dadurch  sich  in  Tertianen  uiiiziiwandelo  ple 
gen ;  auch  ist  das  .Nachsetzen  bisweilen  ein  Zeichen,  dass  die  Krankheit  selbit  !■ 
Wesentlichen  gebrochen  ist  und  bald  aufhören  werde.  Starkes  Vorsetzen  und  gleick- 
zeitiges  Verlängern  der  .\nfälle  ist  uiigün<lig  und  deutet  auf  eine  Neigung,  in  drt 
remitlirenden  Typus  überzugehen;  dassclb«'  gilt,  wenn  die  Apyrcxien  nicht  reia  siai 

A  n  m.  2.  Als  sogenannte  kritische  Zeichen,  denen  man  daher  pso^ 
Bedeutung  zuschrieb,  betrachletc  man  ehedem:  den  Bläschenausschlag  am  Mail 
(das  Ausfahren,  Eczema  labiale,  Herpes  labii),  den  ziegelmehl farbigen  Hamhote 
satz,  das  Reinerwerden  der  Zunge  u.  a.  dgl.  Doch  sind  dies  Alles  nur  tiegifiteiii 
Symptome,  welche  vorhanden  seyn  oder  fehlen  können,  ohne  ein  kritisches  Sla^M 
oder  besondere  Ausleerungen  krankmachender  Stoffe   zu  bedeuten. 

§.  134. 

• 

Prophylaxis         Die  Vorbauung  gegen  das  WechseUieber  ist  theils  Sache  dtf 
öfTenllichen  Gesundheilspflege,   theils  Sache  des   einzelnen  Indiri- 
duuins. 
a.  a)  Von  Seiten  des  Staats  oder  der  Gemeinde   sorge  um 

^^''""!'' .  filr  Ausrottung  der  Silmpfc,  Lachen  und  stehenden  Wasser,  fir 
*"'"'.j;^|!''"'Trockciilegung  feuchter  Lnndstnche  oder  Stadttheile  durch  Ab- 
zugsgraben ,  unterirdische  Abzugsruhren ,  durch  AufscbQlUingeii 
Dumme ,  Wasserbauten ,  Schleussen ,  Geradlegen  der  Flussbettel 
u.  s.  w.,  überhaupt  lur  die  üusserste  Reinlichkeit  in  Strassen  na' 
Ilätiscrn  (z.  D.  wie  in  dem  sumpiigen  Holland  und  ehedem  in  dctt 
überschwemmungsreichen  Aegypten).  —  Das  Zuströmen  der  Sopf- 
luft  aus  benachbarten  Heerden  karin  man  bisweilen  dureh  id^ 
richtete  Mauern,  durch  Zumauern  dahin  gerichteter  Fenster,  sei 
durch  blosses  Zuhängen  derselben,  abliahen ;  die  Entwickdnap  ^ 


sdbviT  ilurcli  rdclilicbe  AnvAunziiniE  voo  BäiiitK^'n  und  anileruii  Ge-Piopiifiui«, 
wachsen  uu!  dem  niiasniali sehen  Uoden  uticl  in  dessen  Uiugt-genil. 
—  Bpim  Aunireclieii  erncs  laii^e  J^hre  hracl)gelegeni^ii  Uudeos  be- 
rücksichtige man  die  Högüchbitil,  dass  benachbarte  Wohnorte  da-  ' 
durdi  dcDi  Miasma  zuralten.  —  Man  sorge  Tür  eine  gute  kräftige 
liost  der  eiiibeimisoben  Bevölkerung  {für  wohireiles  und  giites 
Fleisch  oder  Urot,  Bier  ii.  s.  w.,  für  SpeiBeanstsllen,  gemeinsame  Kü- 
cbea  und  äbnlicite  gemeiniiüulge  Anstallon).  Auch  emplichll  man. 
in  die  Brunnen  Eisen  zu  werfen,  da  eisenhaltiges  Trinkwasst-r  ge- 
gen das  Fieber  schützen    soll, 

h.  Der  I'rivalmann.  welcher  in  Wechselliebergegendcn  lebt,  '' 
besonders  wenn  er  niclit  akklimatisirt  ist,  vermeide  die  feudite  und""'"''''"''"'' 
nebeljjje  Abend-  und  NacbtluH,  sowie  den  Horgenlhau,  und  wenn 
lOr  sie  nicht  meiden  kann ,  so  erhalle  er  sich  in  steter  Bewegung 
lad  geistiger  Bescbänigung.  Er  trage  Wolle  aul  dem  blossen  Leib 
{audi  in  Tropengegenden),  nehme  öfters  ein  warmes  Bad  und  ver- 
raeid«  Durchnässungen  (z.  B.  den  Regen  der  Tropen)  und  Erkät- 
lODgen.  Er  wähle  müglicfast  borbgelegene  Wohnungen  oder  Lagw- 
'llxe,  und  lagere  nicht  auf  der  blossen  Erde;  er  lebe  diät  und  vcr- 
'le  Eicesse  jeder  Art.  Er  gehe  nicht  nüchtern  aus  dem  Hanse, 
kein  Sumpfwasser,  sondern  suche  dasselbe  durch  Abkochen 
'Utriren  zu  reinigen  und  durch  Zusatz  von  etwas  WeJn,  ftum, 
jeisl,  Geuevre,  Absinth,  Brausepulver,  Citronensaft  «.  s.  w. 
rerbeseem,  oder  geniesse  statt  dessen  KalTee  oder  chinesisdien 
.  Seiler«  odt^r  Sodawasser  mit  Wein.  Das  BiiiJilcii  der  gan- 
ten Haut  wird  als  Sclmtzmittel  empfohlen.  Desgleidten  das  Wür- 
der  Speisen,  z.  B.  mit  Zwiebeln,  PfefTer,  Capsicuni,  Senf,  Cur- 
w.  —  Ob  der  regelmässige  Gebrauch  bitterer  imd 
ler  Chinimiltcl  (z.  B.  eines  Gbinaweins  oder  der  Tinct.  dii- 
lyttii,  des  Ghinins  u.  s.  w.)  ab  blosses  Schutzmittel  zu  em- 
Bey,  ist  noch  zweifelbiifL 

n.    Wenn  rti.>  Zeit  li*  n  i^iiier  Infi'flion  (s.u.J.  132,Aiiiii,2)  »ich  bc-        c. 
inacbrn,  ItUat  rnaii  den  Kmnki'ri  (dbcIi  Brfiiiitfn  naclidt^ni  man  »eine  Hatil  naoliAul' 
_[»U  firnnulwria  iiikr  Kaniplirrgrisl  u.  ilgj.  nligwirlim  liatj  »ich  ins  BrU  Itgen     nnhn« 
lUotn  aruniKli>cli(n  Tli«i!  (tun  Clmniitlc,  uitir  Ifeltcnnilu««,  Mrütsc,  PuniFran-iIciHiaimai 
UnhKtteru  udrr  1)^).),  auvU  wuiil  pln  Ikii-IiIck  UiDiitiurrlicuni  (i.  B.  Mindtrcr'it  Qeiti, 
ffK«d«rniui,    rim«cli|   *u   sicli  ncluneu  und  dpa  SclinFist  aliuarlfci.     Bei  «lurli  be- 
ltff«T   Zunge    lind    npi;)i    iiuxnrirrlban    •iirbtrrsrgiiiignnen    Mngeniiberlndnngen    InasE 
■HB  Ihn  brrebcn  it.  U.  durcli  Ipccacmtiha,  uder  dutrb  liiie*  BuUerwan*(!r,  r'mt  geölte 
Tcdcr  in  ili>n  ^clllund  u.  dgl.  iii,|.  —  ^nrlilirr  muM  l>alli>nl  riara  Tag  long  foilcu 
•od  wich   ein    l'uar  Tugt-   elrenge  Diül  ballrii.     Auch  kiiiiu  lusn  liier  luvrejlrii  rin 
Ivithl  imlniilii'hra  Cbinnprilpnmt  nnwriid'^n. 

§.  135. 

l)ie  Itebandinng  der  Wechsellieberkranken  besteht  Iheils  inBehandiuog. 
'  iger  Al>wartung   und  Leitung   der  Anfälle.   Iheils   in  zweck- 
:■  rechten  Zeit  ins  Werk  zu  setzender  Tilgung  der  Ge- 
llkraukhcit. 

g  Behandlung  des  einzelnen  Anfalles  besteht  in  Fol- 
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Bchanüiiing.geiHlem :  Während  de.s  Frosles  muss  die  Bedeckung  etwas  wk- 
.  '*  mcr  seyn,  und  bei  sehr  heftigem  oder  mit  KrampbulSIlen  Teitas- 
'  den(;m  Froste  kann  man  auch  Wärmflaschen  in  die  (iegend  der 
Füs:^e  und  warme  Tucher  auf  den  Unterleib  anbringen  und  mäatigB 
Mengen  eines  warmen  Aufgusses  von  FeldchamiUen ,  Baldrian  ate 
Pfeflcrmünze  trinken  lassen.  In  der  Hitze  muss  die  Bedeckoig 
vorsichtig  etwas  verringert  werden ,  der  Kopf  muss  erhöht  UegHV 
und  es  kann  etwas  kühlendes  säuerliches  Getränk  genossen  weiiei;  J 
In  der  Periode  des  Seh  weisses  muss  wieder  eine  etwas  wärMR*! 
Bedeckung  stattfinden ;  nach  Hefinden  der  Umstände  kann  das  kik  3 
lende  Getränk  noch  heibehaltcn  oder  mit  warmem,  mSssig  diapho-  ] 
retischem  (z.  U.  Lindenhlutlicnthee  mit  CitFonensalt,  mit  Liqi« 
ammonii  acetici)  vertauscht  werden.  Wichtig  ist  es,  den  Scbwria 
recht  vollständig  abzuwarten,  ohne  ihn  doch  durcli  künstliche  HiUri 
oder  übermässige  Bedeckung  gewaltsam  hervorzonifen ;  beides  wMl 
eine  getrübte  Apyrexie  zur  Folge  haben.  Nach  völlig  beendeks 
Scliweissc  ist  mit  Vorsicht  die  Wäsche  zu  wechseln ;  die  neu  ann- 
Icgende  Wäsche  sey  gehörig  durchwärmt.  Auch  ist  nunmehr  *ll^ 
LufHernciicrung  des  Krankenzimmers  zu  sorgen,  oder  es  veriiw 
der  Kr.inke  dasselbe  zur  Zeit  der  Apyrexie  gänzlich,  wenn  es  lick 
tiuui  lässt.  —  Einzelne  ungewöhnliche  Symptome,  welche  dea 
Anfall  begleiten,  z.  B.  Magenschmerz,  Erbrechen,  Kopfweh,  KrämpKii 
Delirien,  werden  nach  den  früher  angegebenen  Begeln  (§.  85«  Ana.) 
und  nach  den  zu  Grunde  liegenden  Ursachen  behandelt. 

In  der  Apyrexie  selbst  ist  eine  Erholung  von  dem  vergM» 
gencn  und  Vorbereitung  auf  den  künftigen  Anfall  nöthig,  daher  möf- 
lichste  Schonung  in  körperlicher  und  geistiger  Hinsicht,  sorgfältige 
Diät  und  wo  möglich  der  Genuss  einer  von  Sumpfmiasma  reines, 
trockenen,  nicht  zu  kalten  Luft  in  den  mittleren  Stunden  des  Ta- 
ges. Wenn  die  Zeit  herannaht,  in  welcher  der  nächste  Anfall  n 
erwarten  steht,  so  darf  der  Kranke  keine  Mahlzeit,  am  wenigstsi 
eine  reichliche  oder  schwerverdauliche  zu  sich  nehmen,  sondern « 
muss  dieses  wenigstens  einige  Stunden  vorher  geschehen  se]B. 
Eben  so  wenig  wird  eine  Anfüihmg  des  Magens  mit  Getränk  stalt- 
linden dürfen ;  geistige  Getränke  sind  zu  dieser  Zeit  gefährlich.  Für 
Leibesöffnung  muss  durch  ein  Klystier  gesorgt  werden,  wenn  diese 
länger  als  zwölf  Stunden  gefehlt.  Uebrigens  ist  die  Apyrexie  die 
Zeit  für  die  Anwendung  der  gegen  die  Gesammütrankheil  nötfaigea 
Arzneien. 
^''  II.   Die  Behandlung  der  Gesammtkrankheit  ist  entwe- 

fiesamiiiT- ^*^*'  eiuc  »uslilgcnde,  a b or t  i V e,  oder  eine  abwartende,  exspecta- 
kraiikhcit.  ^i^'c*     Keine  von  beiden  ist  unter  allen  Umständen   ohne  Unter- 
scliied  zu  verwerfen  oder  durchzuführen, 
a.  a)  Die  Exspectativcur  des  Wechselfiebers  findet  ihren 

zuwni-.   p]2,^2   bei   leichteren,   von  selbst  heilenden  (ehedem  auch  als  hcih 
sam  und  reinigend  angesehenen)  Frühlingswechselfiebem  von  dritt* 
tägigem  oder  unbcsUmnUem  Typus,  ferner  in  Fällen,  wo  eine  güniBflhiJ 
Beseirigimg  der  Ursachen  (z.  B.  Ortswechsel)  möglich  ist,  oder  wd  d* 


P  spedliscfien  MiUel,  besonders  ilie  Chinii-Alkalotde,  schon  oiine  Er- 
I  lüg  in  grüssuron  Caben  längere  Zeit  rnrtgi^gt;ben  worden  sind  und 
j  ÜKRt  ohneScbiiden  forlgeseUl  werden  können.  —  Die  MiUül  der, 
eispectaUven  Bebandlung  oiiul  iiaiipIsücMicb  diütelisclie:  Sorge  Tür 
!  gesunde  Wulinung  uiid  Schlafsldle ,  Hir  Weclisel  des  Wobn- 
tB  und  AurenÜialt  in  einer  w'ücbseU'rebtirrreien  truckenen  laugend, 
^Oircnilbiillcii  Ton  Fluss-,  Teicb-  oder  Seeufern,  llrücken  u.  s.  w., 
meiden  der  Abend-  iiiii)  Morgrn- Nebel,  der  ISucbtIuft,  Gcniiss 
■  Millügsonne.  der  warmen  Bäder  n.  s.  w.  Die  Kost  sei  leidit 
rdauücb,  nicht  allzureichlieb  und  nicht  zn  kräftig;  FleiscbRp eisen 
nur  mit  Maa^s  oder  nur  in  Icicliler  Gestillt  (>ds  Buuillons 
V.)  z\i  geiiiissen.  bisweilen  auch  ganz  zu  verbieten.  Doeh 
ei  Schwängern,  Kinderu,  Entkrärtcteii.  sowie  bei  lungwierigcn 
^isellicberi)  eine  etwas  ciebr  oäbrende  Kost  (gekoebles  oder  ge- 
lenefi  Flei^eh,  besonders  Gellflge!)  erlaubt  s«yn,  niemals  aber  der 
tgmis  voTi  feilen  oder  sehr  gezuckerten  Speisen,  von  Kuchen, 
,  Obsi,  Melonen,  Gurken,  gant  TriiKbeni  oder  nicht  recJil  aiis- 
Inr&tneui  llrole,  Fiticben  u.  dgl.  Itier  darf  nur  massig  und  nur 
I  guter,  einraclier  BcsebnlTeBheit  getrunken  werden.  Wein  unil 
Jeistigi'  (".etrynke  sind  gänzlich  su  »ermeiden.  Desgleichen  Gemilths- 
Itewegungen.  geistige  und  kArpertitJic  Anstrengungen.  —  Von  Arz- 
bicicn  luiminen  in  soldicn  Fällen,  besonders  hei  vorwaltender  Er- 
[)irankung  der  Mageu-  und  itarmschleimliüute ,  die  resulvrrenden 
Mittel  in  Cebraurb:  namentlich  der  Salmiak,  in  Verhindinig  mit 
Sir,  gramifiis,  larüsaci,  rumariae.  oder  den  nucti  bittereren  Btlr. 
Lmamibü,  cardui  beaedieli.  cliaraoinillae ,  ge|)tianac,  trifoUi  niirini, 
[  centaurei  rniiinrts  u.  dgl,,  seltener  statt  dessen  das  Kali  aceticum 
l,Ond  tartaricum.  oder  kleige  Gaben  Brecliweinüteiii ,  Goldschwefel 
'.  llgl.  Zur  Erhaltung  der  Leibes Cfl'nung  dient  Weinstein  oder 
e  Mengen  Bitterwasser,  Sennalatwerge,  Wiener  Tränkcbcn.  Ca- 
t  mit  Jalappu  u.  dgl. 

b)  Die  Abortivctir  des  WecbselTiebcrB  hat  den  Zweck, 
tofort  nach  dem  ersten  eingetretenen  oder  zur  KennLniss  des  Arx- 
1  gdangleii  Anfalle  den  näebsli-n  zu  erwartenden  und  die  Reihen- 
^.ge  »ller  si)äteren  tu  verhindern.  Für  diese  Methode  spricht  die 
^^wining,  dass  nach  jedem  ühersütiideDen  Anfall  die  Milz  gri')sser, 
'  die  Vcrdauungstömng  bedeutender  und  dasDIul  Bclilcchler  zu  wer- 
I  den  pik-gt.  Bei  den  peniidfisen  Wechselfiebern  und  den  reuiitti- 
Lftenilen  Suniplliehern  ist  diese  Behandlung'  schon  durch  die  Lebens- 
k^tfilu'  geboten.  Sii'  Init  daher  in  den  meisten  Fällen  den  Vorzug. 
leit  uns  die  neuere  Zeit  krUlügc  und  dabei  verhAltnissmÜssig  nn- 
sdiädlidie  Febririigii  kennen  gelehrt  hat.  —  Die  Mittel  zu  diesem 
Zwecke  sind  Ibeils  die  specilischen  sogeminutcn  fieberwidrigen 
Mittel  [Htmedia  febrifuga  ».  qnlipi/relicii) .  namenüieh  die  i:hina- 
,  AJIialolde  in  möglichst  lüslichea  il>'urm«n  und  ziemlich  hoher  Gabe, 
in  d«r  tieberlreien  Zeil  und  kurz  vor  dem  Anfalle  gereicht;  tbeds 
Liieren  Surrogate  unter  den  Alkalolden  und  Subalkalolden ;  ferner 
L|i|Ui^uianudD  selbst  und  deren  Ersutzmitlel  unter  den  rersdiiede- 
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I'mIi..u<iiuiiui)|.ii  Kiurriiiittcln:  sodann  die  Arsenmithrl  und  einige  andere  mine- 
<!»>i  w.i.  |w,ii^(.|,(,  Ai'zneistolVc:  in  nianclien  Frdlen  audi  Hreclimitlel  und  An- 
dciTs  nieln\  wovon  ausfrdn'lirii  in  den  Anmerkungen. 

Hei  den  reniillirenden  Sumjd'lielH'rn  der  lieissen  Länder,  be- 
sonders wenn  sie  neiiangekoinniene  Kuropäer  liefalleH,  soll  es  öfters 
unentlteliriicli  sevn,  den  Anlail  sofort  durch  einen  Aderlass  abzu- 
selnieiden ,  dem  man  nach  Helinden  lirechmiUel  oder  starke  Gal)eD 
(lalomel  oiUt  (lliinin  folgen  hisse.  Die  weitere  Beliandlung  richtet 
sich  dann  nach  den  Symptomen  und  (lompHcationen  (z.  U.  Leber- 
entzündung.  (iaslrilis,  ituhr)  u.  s.  w.  Daher  kaJte  Lnischlage  auf  den 
Kopf  oder  Magen,  Hhitegel  an  das  Epigastrium,  Ahh*itungen  an  die 
Fasse,  Kssigwasclumgen  und  Aehidiches. 

Chin.t-  An  III.   1.     (!  Ii  i  n  :i- AI  k  :i  I  o'i  il  i*,    ('.  iiiuiii    iiml    Ciiirlmnin.       M.in   n-ichi 

Alkaloitii-  in   iI«t  lU-p-l  il:i<  <!liiniiiinii  «•iilfiiritiini.  8,   10.  20  iiiul  iuebr<iniii  in   riiKT  Apire.!.«-, 

:ini    licotfu    aU   Itioiillai    (<iiiri"i    <rli\\cti>U:iuri*'!  Chinin),    niiUi'U    <'iii    l\iai'  Trupffll 

Srli\\i'ti'l«.;iiin'    in  Wji'»mt  (n*ln'*l,  in  nn'hri'iTn  nnsin,    j|i»riMi  IiM/.!»*  lM»iin  Kinirfttt 

ilfi  Aiitalli"»    ci'iHiniiiHMi    uinl.     In    riu.-i<  klfiniTfii  Dust'n  winl  il:is  (Jliimnuin  il*- 

riatirnni,  in  i'lwas  Kn'i'^^i'n'ii  d:i<  ('.inrlwiiiinnin  snlt'nririiiii   irniidni't.     Kinige  bVhrB 

(lif'^c  Mitti'l  kiiiv  vor  ilt'iii  Kiiitritli'  ili>^  Aiifalics  in  i'inrr  Uosis  Min  4   Ins  10^140, 

wi'Itiir    lii'i    (icn  ri'>li'n  Zt'iriii'ii  ili's  Fp>!«ti'.'«  «\irilcrlnii(  »inl.     Man  kann  Au*  AlU- 

loiilr  \i'i'ii:illni«ni:i<sig  /.citig  ninl  nirlilii  li.  i'linc  ImmIimiIi'IuIimi  Narhlliril  fiflirn,  .nirfc 

Iti'i  lii'li'^tiM'  Znngi'  niiil  ainlcnMi  j^ia^tri^i  Iumi  Zn<>t:iiiiirn.     Allein  allxti   ):i-ti^«i'  liiilfffi 

I"'wirk«'n  iMiriMi'iati<i>n.   TanhliiMi,    Sinin'ssiMninfirii    niul    amirro    "i^ßar    gi-rnlirlick 

(narkniiM-lif)    UiriiiEntälii'.     Allzu    langr    JiMlce^iM/t    ?<rliiMnl    ti«'r  (lliina^eltiandi  An 

Ni.'n«Mi«;}Ht«Mii  ninl  dii^  Kriwiliruiijü  anziiKit'iffn. 

Ulli]  AU    K.  r<a  I  zinit  t  «>!    ilcr    ^'rnannti'ii    Cliinin^alzf    <<inil    iioui*ri1iii)*<:    ruipfoliUc 

«liiL'ii      \\i»rili'ii :  ila«j  plnisphor^anrr,  i'>*it'sann\  riirnii'.aun*,  l»aldri:ni!»ann',  jBi'ilisaiin',  Maa- 

Ei^ii/iiiiiiol.sanri',  iiiilrli^ani't'  nn<l  iliinn^ann.'  r.jiinin  (iiiul  n'^pi'ctivr  ('.inrliMiiin).  —  Das  iin- 
r  I'  i  n  I'  <I  Ii  i  n  i  n  (Chininum  imjiurum)  niul  ila-  C  li  i  n  o  Vit  i  n ,  i'in  aniiir|i|ips  l^lubic, 
i'i};h<'n  «>i»li  liir  ilir  Arini'iipravi«*.  Man  j;i«*I»l  ilir  Tiinlnr  ilfs  CliiiiiMilins  /u  4üTr'- 
pii-n  lii<«  1  Tliri'l.  pi-ii  i]ii«.i.  tä^'lii  li  «Irci-  lii<i  \ii>i'inal.  oilcr  anrli  dii*  .««aiirt.'  l.>t«ii&f 
jrr  WinitT  SpiialiT  (1  Tli.  A«  iiliini  n.illrn.  2  Tli.  nin»'«;  Oiinitiiiin,  16  Th.  Alk»bo! 
niul  48  Th.  Zinmilwa<^»T.  alle  2  lux  '.\  Mninli'H  runii  TIhtIiiITi-I  \'ilh.  —  Fiie  War- 
lMiru*'*<'h(!n  KiclMTlropirii  rnlhalliii  rluMitall'«  aU  llaii]i(lM'^laiiiltlii'il  (Üiiiiin.  (.s.  Schmidt'i 
Jahr!..  Ihl.()(i.  p.  21.1 

AN  ('.  hl  II  in -."^  II  ri'i«;;a  1 1'  riiiplii-liit  man  ilit*  Aikahnili'  iiiiil  Siii>alka!<'iili'  disr 
iiii-htniiii  iiii'lli'n  r.hiii.-i^uriiMi,  /.  I>.  il.i^  Aiirin  (uiiiT  (!u«i-i>iiin),  l'ila\iii,  (Ili::.«^!i:, 
r.iiirhii\atiii .  iMiil  «lir  analü^i'H  Hilli  r^tunv  pinii:»T  i>lii'nialif;tM'  r.liiiia<iirriit{ato,  i.  B. 
ila«.  S.ilii  m  «Wi'iili'iihilttTj,  H<'rh»'iii; .  Üi-hn  r;ii .  Ilirin,  riili>frhi/.in,  ('.«'traiin  iM-"»*- 
hiltiT),  l'ipiiiii.  (iulYt-ni.  lii'iitianiii  n.  ••.  w.  Sii>  halirii  hn  ilni  ji't/if^cu  IVisea 
uml  iliT  ^«'lliMihril  «liT  Wi'th-ii'liii'lirr  \iir  «Iit  llaml  ihm  h  kriiH"  ^th*«.»'  llciIrutuDf 
M«'i  KiMih'ni  iiiliT  wi«  iln'  (!hina-AIka|i'V«li  M.it:<Milii'<i-|i\\i'riii'n  (('arilia)i:if\  Krhnvlior. 
II.  «U'l.)  Iieuirki'ii.  kann  man  ^ii-  in  K I  > -«t  i  rri'nriii  hi'ünintiiMi  «»ilrr  ila««  rinn.i: 
i'ii  il  r  r  in  a  t  i  «>r  h  (aiil  i'iiic  friM-iii*  \i''>iralnn\niMli'  anlV't'^lri'nh  anwiMitini. 

riiiii.iiiii.li'.  .\nm.  2.     Dir   li  h  inari  n  ilr    m-IIkI,   l-o^nnilcr':    in  nn'ii'rl('<iMitMi  iiiul  ihinin- 

n'iihrii'n  Snrii-n  {China  mfia)  nml  aU  IVim-  P'.ihiT  ui^i'hi'n,  hat  alh^nlinga  uuch 
ji'izt  in  inanrhtMi  KälltMi  «Ini  Vurzii;;  \*>r  dni  Alkalniilrn,  imlfiii  üir  oft  dam-rntleri^ 
nml  siriiriTi^  Hrilunp'n  l)<*\\irkt :  In'-Jiimh'i'»  !»•  i  harlnäi-kiu'i'n  Fn-hiTn,  oft iTon  Ruck- 
fälli'n.  Iifi  sciir|iiiii>;rh«'n  <.*<>mpli<aii(>iifn  uml  in  drr  4i('nt;siiiig<«p«M'i(Ml(».  Man  gi<^l>t 
«la«.  r.hinapiilviT  in  0  hi"*  8  hn>iii  m.ii  «'inri  halhm  lii-*  jjanzm  Drachme  Imuii'Q 
diT  lirJMTruii'n  Zoit :  si-ItiMirr  auf  «hijii'  Wi-^r  in  2  his  3  DtJ.sfii  kniz  u*r  ui-J 
Mahiriid  di'iii  Kiiilniff  des  Anfall«'. 

\Vi<  hin;  i<\  lifi"  rin>»l.ind.  'la"««  d;»»  (!li;ii.i.  in  wi'hht^r  Knrni  MC  aiU'b  gfi;fb<»D 
>*ird.  jn-h'"'iiu  Midaiit  und  m'im.uimj  \\«!.!i";  du  «j  la^^t  sii  h  hi-:wcili»ii  durch  srliii'k- 
luht'  Zn-iai/i'  iir.  ihr.'.  Has  »Ihinapiihi-r  w;id  für  srhwach«'  Magm  vrrdaulicbfr, 
**«'i'n    M.in    /M    jiri    i;.d,i'    riiiPii  K-«jil(iTc!  ^tite:.  Wi-ims  iii*hi!:i';i  oder  dvui  Puhrr 
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«'tw.i-  Ziiiinil,  Mu:?rai»'nmi*^,  <!;i^rarill;i,  PonnTanziMi-rhaii'  u.  «lyl.  in  jioriiicolu  iin.Miiu>li?ei;o» 
tcrs«'unlniMiiii  Virh;iltiii<>»»  zu^iM/t.     Slri'iip'-  DiJil  i*i  \*:ilirriirl  il»s  «.'.liiiiaufliraurlies      W.-F. 
imorliisslich.    —    lliswrilm   versli.pfl    iVw.  l'.liiiia,    nml   dann  iniHilil  man  ilir  Plwas  Cliiiiariiido 
Itlit'uni  oder  Kuli  suiriiiiriiin  zu.     Norh    liiiuligor   inarht    aw    Durclifnili.' ,    und    dies 
i"«t  iiu'ir'l  i'iii  Z»Milirii,    da-ss  si»*,    wenigstens    in  PulviTrorni,    nicht  vi»rtraf:«Mi  wird; 
sidl  Sil'  di'iniiK'li  gfgj'bt'ii  wjtrdrn,  «u  wird  jedi'r  Dosis  dcracibcn   ',«  liiiin  Opiinn- 

pulviT    ZUgl.'.<4'tZt. 

Anni.  3.  t'hi  nasum»|,'a(  ••.  Zu  TnliTdriirkun^  di'S  Wt-ilisrlfiflMM-S  wrrdrn  und  deren 
nui'li  fine  gross«'  Mcnp«*  andt-nrr  Mittel  f^fTÜhnil,  \on  deni*n  nhvr  keines  die  (lliina  Surrogate. 
Tollkuininf?n  ersetzen  kann.  Hier  nur  einige  der  \orz(iglicb^ti'n :  Die  IlfHia  ah- 
sintliii,  tiifulii  fihrini,  eentaurt'i  n.  s.  w. ,  die  Radix  caryiiph>]latae  oder  eine  Ver- 
bimlnng  diesrr  Wurzel  mit  dem  ('.alamu.s  aroniatieus  und  der  VVeiden-,  Hieben-  uder 
Rosskastanienrinde,  die 'Casrariila  und  die  Kinde  des  Tuljienhaunies  {Liriodeiiilrun 
tulipifeia).  Das  liekannte  Vcdksuiittel :  ganze  Pfeirerkönier  (3  bis  10  Sttuk)  zu 
^ersebhicken.  hat  sirb  uft  bewährt,  oft  aber  grossen  Sehaden  gestiftet :  dassHbt'  gilt 
Wühl  v«»n  anderen  scharfen  Mitteln :  (^.ubeben,  spanischem  Pfeifer,  Senipuht-r.  An- 
dere Mittel  sind:  Had.  aristolueh.  rotund.  in  Pulverfnrni  dr.  fi  ilreinial  wicdfrlndl 
in  den  drei  näehsicn  Stunden  \or  dem  Pani.usnnis;  Ki^xeiss  mit  Zimmt  zu  Schaum 
geschlagen,  unmiltelbar  vor  demselbi'n :  Liqu.  amnitm.  caustici  10  bis  12  Tropfen 
in  schleimigen  Vehikeln;  sehr  conc(>ntrirter  Aufguss  \on  gebranntem  KatTee  mit 
dem  Zusätze  von  '/s  tlitriinen.saft ;  Abkocbmig  des  ungebrannten  Kaffees ;  Cilronen- 
9aft  mit  ItranntMein;  gepulverte  Keldchaniillen  (10  bis  12  Gran  in  der  Ap\re\ie  uft 
Miederbi'li  genonnnen);  Arnicaldumen,  Pfeircrmiinze,  die  Mahagonirinde;  das  r.am- 
peeheholz;  die  Tornientiile;  die  Wandfleehte  [Varmvlia  parietiva);  die  gepulverten 
Blatter  vui  liev  aipiifuliuni ;  Diätler  und  Dinde  des  Oelbaums ;  Wns^erfenehelsamen ; 
di^  Ipecacnanha;  die  Holzkohle;  das  Kochsalz  in  grossen  (iahen;  die  thieriselie 
Gallerte :  der  Tisrhlerleim  u.  s.  w.  Mit  mehr  Vnrsieht  sind  zu  reichen :  geschälte 
bittere  Mamieln  uder IMirsichkerne;  Knud^ionen  von  bitteren  Mandeln;  Kir^chlorbeer- 
linder;  Knihenangen;  Ignnzludme;  Taxusblätter;  Opium,  und  ähnliche  narkotische 
und  narki'ii««  h-xharie  Mittel.  —  Das  Idausaure  und  schwefelsaure  Kisen,  der 
llaru^ton  mit  eisenblau>aureni  Kali  (nach  Baud),  der  Phosphor  u.  ».  w. 

Anm.  l.  Da>  Ar^j-n,  besonders  als  weisser  Arsenik  (arsenige  Säure),  zu  Arsenik. 
'  loü  bi^  ',10  Tiran  steigend,  oder  als  K«»wler'sche  Soluti«in  zu  l  bis  S  Tropfen  stei- 
gend, mehrmals  in  derAp\re\ie  genonnnen,  scheint  nach  älteren  und  neueren  Erfah- 
rungen (h>>udMi)  allerdings  (.'iu'«  der  zii\i>rlävsigcren  Kebrifuga  zu  >e>n  und  dürfte  leicht 
in  luanchtMi  (ie^'rndcn.  bei  steigenden  (Ihininpreisen,  unentbehrlich  werden.  .leden- 
fulls  ist  e>  vu)>  der  gefährlichsten  Arzneimittel  und  bei  seinem  (lelirauch  achte  man 
6let>  auf  die  Vorboten  der  (■astriti'«.  um  es  in  diesem  lall  sofort  auszusetzen. 

Anm.  5.  Die  D  rec  li  m  1 1 1  e  j,  welche  näciist  ihrer  >Virkung  aul  die  I;nter-lh->.>chmittei. 
IcibsorgaiH*  auch  auf  das  .Ner\ensys|em  einen  be.sonderen  Kinllnss  zeigen,  dienen 
oft,  niehl  nur  die  g.isirisiheii  Zufälle  zu  lieben^  somiern  auch  den  inlermitlirenden  Ty- 
pus selbst  zu  beteiligen  oder  «b'ii  (iharakter  des  Fiebers  gunstig  zu  verändern: 
|ie>onder**  in  heimsen  Klimaleu  umi  Jahreszeiten,  bei  den  Herb>twechselliebern,  bei 
■saliurraleii  »»der  gastrisch-galligen  Zufällen  mit  Turgescenz  nach  oben  (stark  belegler 
Zuiiije.  ubeNcbnierkentlem  AnfsiiK>en,  Zittern  der  Lippen  u.  s.  w.),  odiT  bei  An- 
hanlung  \on  Schleim  in  den  ersten  Wegen  und  daher  entstehendem  Kkel  mol 
Silileiudiret  heu.  Man  wählt  dazu  gern  die  Ipecacuanha  mit  oder  ohne  Drerhw  einst  ein 
und  giebl  das  Dreehniittel  bei  Terlianen  am  llitberlreien  Tage,  bei  (^uarlanen  am 
ereilen  der  beiden  freien  Tage,  bei  Quotidianeii  sehr  bald  nach  eingetretener  Apy- 
lexie.  weil  es  >v\\r  widiliu  itl .  dass  da«  llreclien  vor  dem  neuen  Par'i.vysmus  voll- 
konniien  beeiidigl  «»ex. 

Anm.  fi.  \on  äM-i-i-ien  Mitteln  gegen  das  VVerhsellidier  ?»ind  zu  nennen:  Exierna. 
Finreifiungen  vim  älheh-«  h.  n  Oelen  (Terpentinöl,  .MuMatbaNam,  aromatischem  Spi- 
riin>  u.  dgl.)  in  da>  Kiickgrat  oder  in  die  Herzgrube ;  Breehweiusteiusalbe  ;  r«»lhmaclie!ide, 
blasenziehende,  aromalisehe  Mittel  auf  da-»  Handgilenk  in  der  Gegend  des  Pulses 
nnigebnnden  (sogenannte /;/.ii'cirjiia);  warme  und  kalte  Itäder;  Dampfliäder;  Schuilz- 
bädei  ;  Sturzbäder;  kalte  KlyMiere ;  Oelcinreibnngen  in  die  Haut  des  ganzen  Kör- 
per«; Binden  der  (iliedmaa^sen,  Irockene  oder  blutige  Schroplköpfe  längs  der  Wir- 
belsäule (Gondrei,  Zinimrrm.inn). 
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MiiU'l  gegen         An  in.  7.     Dunli  psychischo  lleilnnttfl  sind  iiiclil  seilen  WcihüolGfWr 

M.-F.      viTtricIifii   wonlni.     Zn   »I'h-simi   gi-liörcn :    lioftige  Kinilrürke  auf  das  Geiniitb.  »uf 

Psycliica.   das  N<.'ni.'ii  -  uiul  (iol'ässsvNli'ui :    Si-Iirn.k,    Kmvüt,  Froiuli»,  lu'ftigi^r  Aertifr,  ff«!*-« 

•VertruuiMi  auf   g(;wi>sc  ll('iluu{;ru   (Aniuli'ti',  Ücsprociniuiiru ,  syuiputketi>clie  Cure:;^ 

u.  s.  w.     Sic   sind   mit   7.u    wi'n'ifi  SirlifTlirit   anwinidltar,    aU  ilass  »ic  (ifgen«taii4 

v«tu  Kuii<t\or«.rliririfn    wcnlni    k«lnnt«Mi.   —    Aualug   sind  die  CunMi  durch  Hiinctr, 

Dnisl,  KKrl,  Klt'ctririfäl,  Kintaurln-u  in  WasstT.  angcstriMiglos  Uiufcn  n.  s.  w. 

§.  136. 

Behandlung  i^  iUm«  Kecoii valescciiz  vom  Wechscllieber  hat  man  es  mit 
der  (Jene-  j,,^.  Ycrhulung  der  Jiier  so  l«*icbt  eintretenden  RöcktTille ,  mit  der 
sungszcii,  jj^,pj,^^ji|j,j,g  ,](,,.  Kräfte  und  mit  den  etwanigen  Folgen  der  Krank- 
heit zu  thnn.  Itei  leichten  und  gutartigen  Wechsel (iebcrn  erfTdll 
der  Gehrauch  eines  hitter- aromatischen  Mageninitlels  die  beiden 
ersten  Zwecke  zugleicfi:  so  die  Cascarillc,  die  Pomeranzen schaleo. 
die  Qnassia  in  ihren  verschiedenen  Präparaten,  die  Extraete  von 
Wermut,  liitlcrklee,  Enzian,  Tausendgilldenkraut  u.  dgl.,  wobei  man 
durch  milde  Mittel  iiolhigenfalls  die  tägliche  Leibesudnung  unter- 
halt. Dabei  eine  sorgfTdtige,  nach  und  nach  reichlicher  und  näli- 
render  werdende  Kost;  dir  früher  daran  Gewöhnte  der  massige 
Genuss  eines  guten  iJieres  oder  Weines  zur  Mahlzeit;  Bewegung  iu 
freier  f.uft  in  der  Mittagsonne,  auf  trockenem  Boden,  u.  s.  w.  Die 
häuligsle  Ursache  der  Uucklalle  sind  IMätfehler,  namentlich  zu  frü- 
hes Fleischesscn,  Erkältungen  uiul  zu  Irfdies  Aussetzen  der  Fieber- 
mittel. Der  Gehrauch  des  Gabuns,  der  Pomeranzen,  der  Quas$ia 
in  weinigen  Aufgnssi'u,  einige  Wochen  lang  fortgesetzt,  tilgt  oft  die 
Neigung  zu  Bückliilien  vollkommen.  —  Bei  hartnäckigen  Wechsel- 
Hebern,  besonders  iu  Gegenden,  wo  sie  endemisch  herrschen,  reicht 
dies  aber  meistens  nicht  aus.  Man  bedarf  liier  ausser  einer  noch 
sorglTdtiger  gewählten  Diät,  wolleneu  Unterkleidern,  und  anderen 
A'orsichtsmaassregeln ,  auch  des  fortgesetzten  Gebrauchs  der  China 
oder  ihrer  AlkaloTdi',  oder  anderer  Tonica.  Das  letzte  Mittel  bleibt 
hier  stiMs  eine  Orlsveränderun^  und  ein  dauernder  Aufenthalt  in 
einer  trockenen  von  solchen  Fiebern  freien  Gegend. 

der  Folg!«-  A  n  in.     IU»*    F  <•  1  ^  «•  k  i  ;i  n  k  Iir  i  i  «•  u    «1  «*  r    W  «t  li  s  «•  1  f  i  <•  h  ••  r    >iiiii   nacli  ilifii" 

krniikh».'itfn.In"i«ind«M«'u  .\;ilnr  /,u  lirliandrhi ;  inanclur  drr-ii'llMMi  (z.  H.  Iriclil«»  0<'di>iiif.  Mslz- 
und  1,1'lM'r-TuiMniJMi)  lu'lit  d«'r  uinli'ilndlo  (ii-hnunli  d«'r  l'liina;  andeit*,  lii'<iiu«l»'r? 
ili«'  Milz-  und  Li-lM-rlfidtMi .  nlurdfru  n-snlviirmli»  Narlu-unMi ,  z.  II.  Kr;iut«'rsiiflr. 
InUrn'  Kviiarii'  (s.  u.  §.  1:^5).  die  ifs^dvinMidfii  .Mineral« ;i:«si'r,  wie  «lii*  KaiWu- 
der,  Kiusrr.  Ki-<«iing(T  und  amliMi".  dir  Anliinomalirii,  Si'ifi',  (lUininihar/c  ((i.  aia- 
nmniari  n.  dgl.),  dif  Kxtr.iii««  mui  Ihiicainara,  SaiMUiana,  Chididoniuin.  r.icuta.  Ril- 
ladmina  ii.  >.  w.  —  In  virlrn  Fällen  jedueh  \\eicInMi  *>ie,  iirjisl  «Irr  den  hartnäcki- 
geren NVtM'h'ii'irH'lMTn  in  d«'r  llrgi-l  ln|g«>nd(>n  Ijlularnuilii  und  Kachexie,  um  >ichor- 
>li'ii  eiiiiM-  tonisrlien  Itfliandlun^.  lirsnudiT^  dm  St  a  lilnii  1 1  ein.  von  denen  dahi<r 
nu'hnTf  (/.  l\.  das  ^alzsaun«,  lilau^auir,  srhwrfi'lr.,uiii',  da«.  r.yan-Kisenknliunu  J«m1- 
e!i"»i.'n)  eiin'u   Huf  Ihm  Wfr!i!Nr!ln'lii'r  erlangt  Imhen. 

l/ucvauir  /•.  im.  Wrilhnf,    ohsrivaii.  «ie  fcliiümN  >«-liii  Aliliainlluiig  von  kalten Fifhern.  K««itO!i- 

UcrW.-F.  in.tirrijini;  inloriiiiUrnlihii'.  ll.inno\.,  I  7  15.  4.  iiagi'ii,  ITös.    s. 

/».  S.  Mmtni.  \hli.uiillniiL'  von  ilcii  Wmli-  J.  Ihij't.  lie  Sf'uuc.  ül>n    ilic  verborgene 

«cUii'herii.   llalK',  t  T  IT.   ^.  Natur  ninJ  llrilniii,- ile- WcrliHfUieLois.  l.cip- 

/-.  \n!.  Sii.oliii ,  llii.'ureii"'«iM.'  niai  jHakli-  Zig.  1TT2.    »». 
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Wrut'.Trnh'nir  Krznwif:.  lii>torii'i  fehriuiii 
iiiUTiniiltMiiiiiiii.  Viiiilob.,  177  5.  S».  DtiUlsoh  : 
Ik'hiisr  iilf,  17^l.   S. 

C.Strihk.  ulisi'rvnii.  iiiO(Hr.  ilr  rohrihus 
iiitt>niiiit<'iiiihii>.  OlTcnh.,  17>?>.  S.  Dciilscb 
von  IHcli:   Khi'ij«!.,  17SU.   H. 

/•'.  11  Uli.  viin  Ihnen  ,  Vprsiirh  filier  das 
Weclioeini'litT  iiiiil  soinc  Heilung.  Jiesonüeis 
il<iri-h  Jlt;  r.liiiiariiith'.  Winti'rlliiir,  17M> — 
IT'JO.   H. 

Fertl.  Fr:.  Rabnnus  .^^nrtlinauH,  ilrsciiptio 
fcbriumiiiieniiitii'iiiiiiiiific.  >liiii.'i.sr.J7til.  4. 

Kinst  l.udtr.  Hrim  ,  tler  .\r>onik  als  Fic- 
l»et-iiilil<M.  (Aus  llurnH  Archiv  hesondors  ah- 
gednicku)  Berlin,  1^11.  S.  Oagegeri : 

A'.  I.mlw.  DonHt't;  AMiniidiun(^  über  ilie 
höchst  Tcrderbliclieii  Fulgfii  des  iiinerrri  Ge* 
lirauchfi  di'sArsi'iiiks  in  Wciihselliebern.  Pn»r- 
liu.  1^12,   S. 

/'.  M.  Awlntiiinl.  iioiivello  llidropouliiine 
<lc.<  lli'^ru.o  iuivniiJtUMite.N.   Paris,  l^l*i.   s. 

F.  I.  i'hr.St'hii^iiiin,  iibcr  die  Suinprwocb- 
selfiebor  im  All^'ciiiriiien  und  vorzüglich  die- 
jenigen, wrirhe  in  Holland  Cjddi'niisch  herr- 
>ch<*n.  KarNnilie,  1SI5.  ti. 

Midi.  /V/fir:.  neue  Metlmde  da>  Weobsel- 
t{»>bGr  lihne  r.hinnrindi*  k'icht  und  .sichi*r  zu 
licih'ii.  l'ri'H-burir,  1>"21.   S. 

J.  IL  Th.  Jttiumi'g,  üsiili*  des  fi«'*vres  intcr- 
jiiitlcnli*».  Mi)nlp<>llier.  lS3li.   b. 

J.  U.  3fiiftr/fi/t-i»fi ,  übiM-  die  Sümpre  und 

'tVu'  duri-li  Siintpf'iniHdüMslun|,'tM)  hervurgeni- 

(tMK'U  Krankheiten.  Uukr.  Preis-ichr.  Ana  d<>ni 

Franz.   r2.Aun.  I'.iri<.,  l'ji«)  von  Heyfe'Wrr. 

Leip/ii;.  I**2.'>.   *». 

Fl.  Ihiiiifis,  i'uii^f  IhMnerkungen  Aber  die 
liolLuid.  SuinpMicIier  u.  >.  w.  Mann.,  1827.  b. 

/*.^i.  l^lorry,  wii'^noire  snr  reini  de  la  rate 
«]aü«>  liv<  tiivres  inienniitonle».  I'ari>,  1S3:{.  ^. 


/'/".  liriyni./n  ,  da<  W.'iliseirH'ber  und  Literatur 
drssen  Heilung  niiitelüt  Haus-  und  Vülksniii-  der  W.-F. 
tel.  l*esth,  IS."):).   8. 

SiUh.W'iütirrshi'hn,  dio  dyskrarisclien  Re- 
produrtiun^fieber  des  letzten  Jahrzohend>  als 
Weltseucbe.  HeHin,  1^34.  S.  (r«;bi!r  Wfcli- 
.«elfndier,  Cholera  u.  s.  w.) 

.4ffi/.  Bonnet.  traih'  des  liö\res  inicrmit- 
teutes.  l'ari>,  1  S3.'i.   h. 

/*.  F.  St'pjih;  trailt»  sur  le.s  ni''vrcs  rcniit- 
tonies  cl  interniiltenlos.  Paris.  1^35.   S. 

Kitrl  Hremerts,  iieobachtunpen  und  l'nter- 
sucbungiMi  über  da«  Wechsfllieber.  Aachen, 
1S37.   S. 

C.  GHüi.Sihniidl,  de  Tebribus  int<;rniitten- 
lihiu  epidemicis  praecipue  paludosi>.  Diss. 
in.iug.   Lips.,  1  s37.   4. 

EineHmnnn,  die  Krankheital^uuilie  Typu- 
sis.  Zürich,  ls39.  S. 

1%.  F.  r.  Molo,  Aber  Epidemien  im  Allgc- 
ini'int'n  und  Wechselfieberepidemien  insbe- 
>unilero.  Uekr.  Prelsschr.  Ki'gen.^b.,  lS4t.  8. 

J.  VU.  3/.  IhimVtn,  (rnitö  des  fievre.s  inter- 
niitientes  elt:.  PariH,  1S42.   8. 

P..i.Pinrrit,  die  Krankheiten  der  Milz  und 
die  Wechsellieber.  Aus  dem  Franz.  (Traitc 
de  med.  prat.  Pari»,  lS4<i.)  von  G.  Knijip. 
I.eipz.,  1S47.   ♦». 

r.  .4.  Steifvnsnnilf  das  Malaria-Sicchthuni 
in  den  nicderrheioist-hi-n  Landen.  Crefcld, 
1S4S.   »i. 

Ih-rtulm,  Preisschrin  über  die  Wechsel - 
tieher.  (Juiirn.  m«'>d.  de  Dordcanx,  1850.) 
.SY/f midr\  J ah rbl).  Hd.  07.  S.  303.  (T. 

....  Cundrel.  du  traitemeni  des  fiiHres 
iuteim.  par  le  müy«n  du  \ide  ou  des  ventouscs. 
i*aris,  |8öl.  h.  (S.  .SV/iniidr«  Jahrb.  Bd.  7  1. 
.s.  132.)  —  Vgl.  lirivh'leau,  traitemeni  de 
lu  fir\re  inlcrmittente.  Batignolles.  1^51.  8. 


Gelbes  Fieber. 

§.  137. 

Das  gelhc  Fieber,  Gelbfieber,  Febris  flava  {amerfcana),  Fe- 
bris  amarilla,  oder  Fremdenfieber  (sirangers  fever),  ist  eine 
in  den  Seestädlen  diT  beisscren  Tropcnländer,  besonders  West- 
indiens,  endenilsdi  vorkommende,  epidemiscb  zu-  und  abnelimende, 
fast  ausscbiiesslicb  die  nicbt  akklimati.<irton  Europäer  befallende 
Fieberkrankbcit,  bei  wclcber  seiir  ra.scb  iMulzers(it%ung  und  dann, 
in  der  Regel  mit  tndtlicbeui  xXusgange,  Dlnterbroclien  (das  Schwarz- 
brechen,  Xomito  negro,  Vomito  prieto)  eintritt;  und  wobei  die 
Leichen  (zum  Tlieil  auch  die  noch  Lfbenden)  eine  gel!)e  Färbung 
der  Integumentc,  auch  wohl  der  Bindegewebe,  zeigen. 

Ob  die  in  gemässigten  Klimaten,  besonders  in  den  Seestädten 
4les  mittelländischen  Meeres,  von  Zeit  zu  Zeit  epidemisch  auftre- 


Gelbes 
l'ieber. 


lOS  KnWKHKlTK.N    HKS    CEFAFSS-SYSTEMS.         §.    137 — 13S. 

Gelbe?  F.  (ende  und  sich  diirdi  Austcckunfj  vtM'hreilcnde ,  eluMifalls  mit  gelb- 
.süditigrn  Syinploinon  und  sfliw;irzein  Erbreclicn  verbundene  Krank- 
heit dieselbe  sey,  isr  neuerdings  zweifelhaft  geworden. 

§.   13S. 

Sjmi.ioine.  l»as  (ielhlielHT   kündigt    sieh  durch  einen  eigenthüinUchen  Gc- 

sichtsausdruek  ih'r  davon  lh>i'alienen  an:  derselbe  ist  matt,  ängst- 
lich, niedergeschlagen,  Irilnnierisch ,  dabei  das  Weisse  im  Auge 
scbnuitzig-nith,  gläsern,  wie  bei  Tnnikenboidcn,  die  Sprache  trag 
und  unzusaninienhängend,  die  Haut  heiss  und  od  schon  verfärbt, 
schnnitzig-gran  oder  -gelbliclL  die  Stinmmng  niedergeschlagen.  Üft 
linden  sich  jetzt  sclion  Schmerzen  in  Kopf,  Hficken,  Lenden,  Glie- 
dern. —  Nach  wenig  Stunden,  meist  in  der  nächsten  Nacht,  tritt 
das  rieber  mit  ein<Mn  Frost  ein,  weichem  bald  andauernde  Hitze 
folgt,  mit  Magpuschinerz,  Aufslossen,  Krbrcchcn  und-DurchlaU  oder 
Stublverstopfung,  und  anderen  gastrischen  Symptomen.  Das  Zahn- 
lleiseh  bekonnnt  an  den  Vorder/iihnen  einen  hochrothen  Hand  und 
wird  oft  mit  a]dithosrn  Flecken  besetzt.  I><*r  Athem  riectit  faulig, 
sogar  aasiiaft.  Dazu  Unruhe,  Schlaflosigkeit,  Kopfweh,  Zerschlagen- 
seyn  u.  s.  w.  —  In  ilen  ersten  Tagen  linden  gemeiniglich  noch  von 
Zeit  zu  Zeit  iNachlässe  statt,  welche  sogar  wie  Apyrexien  auflreten 
und  mit  dem  Schein  der  (icnesung  tauscheu  kömien.  Spater  aber, 
gegen  den  dritten  f)is  vierten  Tag,  wird  die  Krankheit  immer  an- 
haltender und  schwerer  und  nun  treten  mit  zunehmender  gellisüch- 
tigcr  Vernirlumg  der  Haut  passive  Hlutungen  ein,  am  j^a^wohnlich-. 
sten  die  für  diese  Krankbeil  charakteristische  Magen-  und  Darm- 
blutung, wob(>i  ein  schwarzes  Hlut  oder  cliok<dadenfarbigc  oder 
kafl'eesatzrdmliche  Massen  durch  ErbrtM-hen  und  spater  durch  den 
Stuhlgang  in  reichlicher  Menge,  entleert  werden  (das  Yomito,  nämlidi 
negro):  ausserdem  Telesclien,  Kcchyniosen  (besonders  an  leicht  ge- 
(pietschten  oder  verwiuideten  Steifen),  niutungen  aus  den  llarn- 
oder  (leschlechfstheilen ,  aus  der  Nase  u.  s.  w.  Das  auf  letztere 
Art  oder  durch  künstliche  Hlutentzielmngen  entleerte  Blut  ist  von 
bräunlicher  Farhe,  wenig  oder  gar  nicht  gerinnbar,  aber  nicht  wäs- 
serig, daher  von  schmieriger,  rdartiger  (^msistenz,  zuweiten  «luch 
fast  schwarz  und  sogar  übelriechend.  Der  Puls  wird  jetzt  ofl  ni- 
hig,  aber  schwach  und  klein,  die  Haut  kühl,  das  Ausselien  bleich 
inid  eingefallen,  und  in  der  Hi'gel  tritt  nun  der  Tod  durcii  Erschö- 
pfung ein,  meist  vor  dem  siebenten,  bisweilen  schon  vor  dem  drit- 
ten Tag.  —  Die  Genesung  tritt  fast  nur  in  den  ersten  Tagen  der 
Krankheit  ein,  indem  das  Fieber  imd  die  Biutentmischimg  nacfalösst 
und  das  Bluterbrechen  verhütet  wird.  —  Von  Nachkranklieiten  bc- 
obaclitele  man  bisweilen:  Durchfalle ,  Kuhren  und  andere  Ver- 
dauungstorungen,  oder  allgemeinen  Hlutmangel,  Wassei*si|cht  u.  dgl. 

Abarten.  Ann».   1.     llicrsmi    allijrnn'iiu'u  V«'rl;iuf  gp«ipm"il»rr  zript  ilio  Kranklifit  im  Eio- 

zj'liUMi  nmnnicIifiilliKi'  Ahwriiliiingcii.  Jtirjj  miliTsrlifidct  folgcnilc.  Haiiiitri»niion : 
\.  Vonqestive:  1.  mit  Ihirrhfall  (ilor  ii:ii:i)tli4-li  oinlriu  iiud  iwacerhirt ,  und 
inil  ln.'fiif:rn  Schincrzfii  in  t.<.*ib  und  lilicdcrii),  2.  mit  S  t  n  lilvcrstup  Tung  (nieifl 


§.  138— 1;^9.  «.K/jsi-s  rihL'KR.  l<»0 

inif  VViiririii  i»inl  Krlu«'«  lifi .  /.i\iii;  in  (m-IIkii.  I»t  ikhI  ^iliw.iizlir«*«  hr-ii  iil»«r;:i'li«ii.l|.  V|.:tii..M  c:»^- 
3.  •  "  iiir»"»i  i\ -nor\  ••*»•  Firln'r  (mit  >:n*<M'r  AiMigslIiiliki'il,  ScIiwiniU-l,  Ei>«liii-  i:».'ll.ci»  F. 
|»l.ink'  iL-'-vx..  nhiM*  iM'MiiuU'ri'S  Lciili'H  iIit  Vonljmuiij^stir^uno  iK'ginin'iul).  —  II.  Ent- 
zitmiliche:  4.  mit  Maürii-.  5.  mit  Dann-,  6.  mit  H  i  rii-Eii  (  /  liiulu  n^.', 
7.  ilie  rli  »'ii  in  a  ( i  Stil- katiirrh  all  sehr.  8.  «lir  gut  art  ig-nirJ  as  ta  t  i  sr  U«; 
(mit  IMilcliiti^  «mIit  nrri^eiian-ihwi'ljnnju'n ,  mliT  Karhunkcln ,  Panaritii'n  n.  s.  w.), 
{*.  mit  LelMTi-nlz  linihing.  —  111.  ServOse:  10.  tiU  vorsalil«'<  .\i.T\fii- 
fii-lirr.  IL  al«  slnpitl«»'!  .N«'r\  cnf  i  i-Imt,  lypliiisarti^'.  —  IV.  Fanlitjr:  12. 
mit  ]•  a  s  H  i  v  v  n  f!  I  u  t  ii  ii  i:  e  n .  1  ^.  mit  b  v  s  a  i*  1 1  f;  c  n  M  (;  i  a  s  t  n  s  r  n  (fiMicIiteiii  ilif- 
fujieiit  Kmud  liiT  Weirlitiii'ilf  an  licu  FAtriMiiitatcii  ii.  <.  w.). 

Die  rnt(T<i'lii(.'il('.  urlchi>  iür^  zwIscImmi  ilem  enilt>mi«c-hiMi  anifrikanisthcii  und 
drni  conta)!iö:^-o|iiil(Miii<ii'lif.'u  jri'lln'n  Fielirr  <I«t  srni«'nr«>|»äiscliHi  Si'^siadir  (riiliral- 
lai\  Darci'lniia,  Cailix  u.  $.  w.)  limlel,  s.  in  «losscn  Silinft.  S.  249.  IV. 

Ann).  2.  Hit*  Si-clion  zcigti'  (nach  Jnr^)  Ihm  rK'iiilieliorleirhcn :  Schnmtzi^'-  Sodiout- 
gfllio.  lii-^ucili'n  itraiifio-  imIlt  hrann-fjt'llii' Hanirai-JM*:  /uwfMli'u  Prtf^schcn  ;  Mei- oder  bclund. 
HchleriTKrauü  Farlii'  di-r  Vrsicatur-  «idfr  Schröpf-  und  Adcrlass-Wundcn.  tinpcfal- 
f»'ii«'S  ciitstelhi's  tic^ichl.  Kissipc,  .«rhu  tr/e  Lippen,  ßlntnng  aus  .Mund,  >ia<i*  ii.  s.  \v. 
Das  Blut  liraunriith.  ja  schwarzhniun,  dicknli^lliissi^,  nicht  >\iiss«^ri);  und  nicht  ge- 
runiii-n.  Hyprräniic  diT  Ilirnliaulp(.'!a.<se  und  Sinus,  sowie  der  Hirngefässo  üscIlK^t ; 
Ausst  hwil/nii^'t'ii  der  weichen  Hirnhäute;  reirhiiches  gelhcs  St>runi  in  den  Hirn- 
iind  Hiii'ki-nmarkshöhleii ;  Luiijjen  aiirf:etri<'lM-n.  Idutreich.  —  .Ma).'en-  und  Dünndarin- 
srhieinihaut  >tark  injieirt  und  <lellenwei!ie  ecchynnxiil ;  in  ihren  (iefä<sehen  schwar- 
les.  Zinn  Tlieil  Itröoküches,  kalTce^ialzähnliches  i^jul:  die  .Magnischleinihaul  mehr 
uder  weiiigfr  entziindrl,  geruthet  oiItT  «chwarzgn'in.  uufgelockert,  leirhl  zi'rreihhar; 
-auf  drr  \<«n  iiir  entlilnsüiieii  Vas(-ulo>a  ber^nrragende,  schwärzlich  hlutendt*  Wärz- 
i'hen.  Im  Ma^MMi  stets  kulTfesatzHhnliche,  schwarzwä^serige  Fiii^sigkeit,  im  I)ünn> 
linrm  «chwarzgrüiMT.  aashnnstlnkender  Schleim.  Seltener  die  Diik-  und  Mastdarm- 
Sfhleimhaul  anlKeloekerl  «»der  ganz*  aufgelöst  und  in  sehwarzgrüni'n  Schleim  ver- 
wandelt, unil  ilie  darunter  liegenden  Schichten  ^on  mi-^üifarhigem  Hlule  strotzend. 
In*!  niTÖhrung  hluleiid,  stidlenweise  sugillirt  oder  sogar  sphaeclö«;.  —  Die  Li'her 
nui  /uwl'.I«'!!  xeräudiTl.  heller,  hochgelh,  dichl<T  und  irockeniT  als  gewöhnlich 
(.»ndiT«'  lii*«»|i;ichier  fanden  sir  en\oicht  und  mürlii!).  inei<l  iinrinal.  In  der  (lallen- 
Ida««  ;n  Irtzteren  Fällen  steu  natiii'Hche,  dick«*  und  dunkle  Oallc.  In  den  ülirigen 
Orgamn  ni«ht''  «->iii<laiit  Almormes.  Kiin'  ^ifllilirhe  Färbung  de-  Zellg«"w«'be!s  im 
gaii/.iii  K«M|n  r.  hie  Mii>k(>ln  etwas  dunkler  \*'i\  Farbe.  —  Da»«  schwarze  Krbrech«'ii 
rührt  domna«  Ii  nur  \»*n  c.ipillärer  Rlulinit:  (Apoplexie)  der  Maxell-  und  l)arni<chleim- 
haut  her.  iwid  «iic-e,  >iuwii*  «üe  (lelblärbnm:.  v'>n  der  lilul/crsctzung.  in  Vi'rliindiing 
mit  \erkehrt«>iii,  ^tiirnii-ehiMn  Arzneigebraiieh. 

§.   l'M). 

Als  Ursache  des   gelhoii  Fiebers  betraclitet  in.in  ein  <%'eu-  rr>aciion: 
thumlifties  Miasma,  welches  sich  jedoch  nach  Jörg  nur  in  grössp-    Mi.Knn 
reu,   litter   5000  tünwohner  zähhMiden,   Itelcblen  llafenstadlen   der 
Trupeiigegend  zu  entwickehi  scheint.     Auf  kleinere  Orte  und  Lmid- 
wohnun^en   und   in  Gebirgsgegenden   erstreckt  sich   das  (lelblieber 
nicht,  wenn  sie  aiicli  mit  dem  lleerde  der  Epidemie  in  regem  Ver- 
kehr stehen ;  selbst  Kinzehie  schon  Erkrankte,  welche  dahin  gelan- 
gen, verbreiten  die  Krankheit  dort  nicht  weiter,  und  genesen  leich- 
ter.    JedenFalls    sind    die  dem   neuangekonmienen   Europäer  nnge-  und  Kiimn. 
wohnten   klimatischen   Einflüsse   der    trojjischcn   Küstenländer    (die 
Tagi^shitze,  tlie  nächtliche  Kalte  und  Feuchtigkeit,  die  Kost  u.  s.  w.) 
ebenso   sehr  als  die  unzweckmassige,    dem  Klima  nicht  aiigepasste 
Lehensweise  vieler   dahin  gelangender  >ordlamlcr,    als  jirrulisponi- 
rcnde  und  Gelegenheitsursachen  mit  in  Anschlag  zu  bringen. 
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G.i.%'«ii  fJcsontlers    oll   gelion  Scliwclgereicn    in    geistigen    Getränken. 

»loii«;  njinu'iilli<li  in  Punscli,  Gr»;:,  ISrannhvein  u.  s.  w.,  Ucberladung.  be- 
j^ij "jf,!,/,* '^-  .somliTs  mit  FlcisrlispeiscMi  odiT  iinverilauliclien  Fnlcbten  (Annna>. 
B.'innnen  n.  s.  >v.),  Aussrliweiriiiigen  im  Geschleclitsgemiss ,  Erkäl- 
tung<'n.  l'(*l)(Tan$(ren^un<;t'n  um)  deprimirendc  Gemüthsaffecte  An- 
lass  zum  Ausbruch  der  Krankheit.  Ungesunde  Scbilfsluft  (z.  B. 
vom  Dunst  des  {^t^trockneU^n  Fleisches,  des  Zuckers  und  SjTups, 
der  Negersklaven  oder  Auswanderer,  oder  des  im  Scbiirsraum  :»lok- 
kenden  und  faulenden  Wassers,  von  scblechter  Ventilation  des 
Schiilcs)  macht  solche  Schifl'e  zu  llecrden  des  Geibiiebers. 

Anbuo.  Die  Krankheit' liefallt  am  häufigsten  Europäer  männlicben  Ge- 

schlechts, zwischen  dem  25.  und  4(K  Lebensjahre,  besonders  kün- 
licli  Tebersiedelte  und  Nordländer:  seltener  Frauen,  Kinder  und 
Greise;  niemals  Eingeborene.  In  der  Kegel  tilgt  einmaliges  l'eber- 
stehen  derselben  die  Anlage  für  Zeitlebens;  doch  kann  man  nach 
längeren  Zwischenräumen  ein  zweites  Mal  hefallen  werden. 

Wie  bei  aiuleren  Seuchen  steigert  Furcht  vor  diesem  Uebd 
die  Aidage  und  Verachtung  desselben  vermehrt  die  Krankbeit^an- 
lässe:  wogegen  Gebildete,  furclitlos,  einfach  und  massig  Lebende 
weni^  von  ihr  zu  fürcbten  haben. 

Comogiiiiii«  Eine  x\n steckung  wird  neuerdings  (LallemanI ,  Jörg  u.  A.) 
entschieden  geleugnet:  ohschon  eine*  Art  von  Verschleppung  au« 
einem  der  Gelblieberhäien  in  einen  anderen  Hafen  ähnlicher  .\rt 
wohl  nicht  in  Ahrede  zu  stellen  ist. 

§.  140. 

iTogiio-e.  Die  Prognose    des   gi'lhen  Fiebers   ist  im  Allgemeinen  stets 

bedenklich.  Im  Einzelnen  richtet  sie  sich  nach  dem  Charakter  der 
En-  und  E|)idemie,  nach  dem  vorgeschrittenen  oder  frühen  Zeit- 
punkt der  hrrheigch(dten  llfdfe,  nach  der  individuellen  Anlage  des 
Kranken  uml  nach  der  Form,  in  welcher  das  Uebel  auftritt.  Manche 
Jahresepidemien  sind  sehr,  andere  weniger  mörderisch.  In  den 
ersten  Tagen  der  Krankheit  ist  einige,  in  den  späteren,  voig  drit- 
ten Tagt»  an,  und  ln.'sonders  wenn  schon  Schwarzbrecben  eingetre- 
ten ist,  sehr  geringe  Aussicht  auf  Rettung  vorbanden.  Schwelger, 
Säufer,  Nordländer,  Vidlblfitige,  Aengstliche  und  sonst  gemötlüicli 
Deprimirte,  sowie  durch  unsinnigen  Arzneigebrauch  (Drastica,  Ca- 
lomel,  Bittersalz  u.  s.  w.)  Zerrüttete  sind  besonders  gefährdet. 

An  in.  Vi>n  ili*n  <*iii^i>liii'n  K'>rnii>n  dos  (u'Ihlit'luT'i  grlit-n  dii*  fauligo  UDd 
ty|i|iM<f>  ilii>  sclileditcsli' l'riif;ii)»s(? ;  lU'.o^li'ichcii  die  initl.riMT-  und  DarmenizüniluDg 
M'i-liiindiMit'.  nit>  dnn-|irallit;i>  und  dii*  k:it;irrhniis()i-rlitMiniatisrlie  ««ind  gefalirliiber, 
wvW  sir  oft  für  nndiTc.  It'icliti'  Vvhv\  f!i*li;dtcn  und  duiirr  \t'rnacliiris<igt  oder  un- 
I»a-iSfud  lM>li:indt'it  wi'idcu,  »JünsliiitT  i>l  di«*  VurhiT.sajji'  Ihm  den  i'infnrh  cmgffti- 
^«'U  mit  StnlihcrstdprunK,  MaKfusclnniT/.,  Krlircriirn  (idi'i-  leicht  n(?n'üscn  Zufalli'Q 
verlnuidtMien  Fnruii'n,  widiin  aurli  »\«di]Jöi>:'s  llasliiiis  und  Kncrplialitis  und  nem«*a 
v«'rsaiilis  tji'Iinn'u  dürfliMi.     I»ar<»lili'<  \M  l».ild  güusiig,  bald  vrrderldicli. 


§.  III. 

Die  Tlierapie  des  Gclblii'liers   hol  bcsoiideis  ilie  VerlifilUIlgB»'«« 
der  liirtctioii  oder  des  Ausbrui^hs  ins  Auge  zu  Tassen.  <i"g«i]i.J 

Der  zum  Aiirciilliall  au  einem  Gdblieberharen  genöüilglr  Euro- 
"iiäer  Bache  wo  uögiicli  für  die  Naclil  eine  ländliche,  bölier  gelegene/"''"""'™ 

ItAble  und  lullige  Wobntin);.  Er  venneide  Ausschweirimi^L'ii  jeder 
TArl,  besonders  in  geistigen  Cclränkeu  und  im  Gesclileoiilsgcimss ; 
svwie  scb»rl'e  Genünc,  reicblicbe  Fleiselikosl  imd  rolie  kfillendc 
^FrAchle,  düs  Ausgelien  in  der  Miltagsbilze  oder  in  nücbriicber 
uSumpriiiH;  i'iui-  alktiwnrme  ßckleidung.  aber  aach  Unrcbnässung 
und  Erküiiiing.  Ocleinreibttngen  der  Hnul,  ÖUeres  Buden,  Klystiere, 
lUciuusöl,  sogar  Aderlässe  werden  dem  Neuangekommenen  em- 
fiTolileo. 

Die  Vorboten  und  (Ins  erste  Slndiimi  der  Krankheit  muBS 
der  an  einem  Olbfieberbeertle  Lebende  (luj)|ieU  sorgsiiin  bcobnrblen, 
|dem  davon  tiliein  seine  Hettung  abhängt.  Er  begehe  sich  sofort 
lerfafilb  des  Piebcrbeerdcs,  stir  das  Land  oder  in  die  Berge,  li*gc 
leL  nieder,  halte  strenge  Diät  und  gebrauche  rationelle  ärztliche 
'älfe.  Letztere  riditcl  sich  nach  den  vorhandenen  Sjmptomen: 
ii  Congeslionen  und  eutzündlidien  Schmerzeh  liliilige  Sclu-Oplltöpre 
Vur  Leib,  Rücken  u.  s.  w.,  und  Ableitnngen  durch  heisse  Kussbäder. 
^ofteige,  Einreibungen  von  Ca]i»icuBiLinclur,  u.  s.  w.,  hei  bedeu- 
lenderen  Vullhliitigkeits-  und  Entzümiangä-Zeicheii  seihst  Aderlässe; 
liei  StufalvtM'slupruüg  Lavcmeiils.  oilcr  Itidnusül,  keine  stüi-kerea 
ilzigen.  metallischen  oder  draalisclien  Abführmittel;  hei  Üiirchfalt 
Emulsionen  mit  etwas  Opium,  iteisivasser,  warmer  Thee  n.  s,  w. ; 
hei  hertigem  Ertirechcn  BrauBemixtureii  u.  s.  w.  Wenn  auf  diese 
^l^eise  die  heftigsten  Zufälle  und  die  Schmerzen  gemiMerl  sind, 
'idiieerer  Puls  und  Schweiss  eintritt,  so  verordnet  man  in  der  Ht;- 
nission  das  sdiwefelsaiire  Chinin  zu  zwei  oder  mehr  Oran  alle 
li«lbe  Stunden,  so  dass  Patient  etwa  2U  bis  30  Gr.in  verbraucht. 

Wenn   die  Kiankheil  schon  mehr  als  zwei  T.ige  gedauert  hat,       3.     , 
d  Aderlässe  jedeufatls,    olt  auch   andere  Bluteulzichimgen  con- ''"' °"'^^*^ 
traindicirL     Man  hehelfe  sich    dann   mit  den   beissen   Fussbädcm,  Krtnkhi'i 
«Ich  trurkenen  Schrüpfungen,  den  Senfteigen  und  anderen  Ableilun- 
^   gen;  bei  siechender  llnulhitze  dienen  Waschungen  mit  Wasser  und 
[   Essig  «der  Cilronensafl,  ('Idorwasser  u.  dgl.  —  Auch  hier  benutze 
tuan  jode  Kemission,  um  das  rjiinin  zu  geben,    welelies  man  z.  B. 
bei    Schwarz  brechen   wi    Itrausemiitureu   mit   etwas   Opium    geben 
kann.  —  Als  Getränk  dienen  nach  Umstünden  kleine  Mengen  Thce 
von  Fliederblumen  u.  dgl.,  oder  Limonaden,  Iteissdileim  und  Aebn- 
licbcs.     Der  Kranke  muss  Tag  und  Kacbl   von  ein  Paar  Kranken- 
wSrtem   gut  bewacht  werden,   datuil  er  nicht  (da  uH  Hunger  und 
durst  sehr  bedeutend  sind)  DiätTehler  begehe. 

Die  flbrigen  Formen   und  Complicatiunen   werden   nach  allgc- 
mdnen   Bcgelii    behundell   (z.  II.   die  brandigen   llaiitslellen  durdi 
'  itt  imd  aertutotttwjMitlii;-  die  ^itpiwBen  -dBrch  Itourffltit  - 
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loiinniiimic  un<i  zcjtigo  EinscliiiiUe ,    die  Ilirnafrcclionoii  ilurcli  kalte  Umschläge 
iest'cib.F.,j^^j|-  ^]^^  j^^jpf  „ml  Ableitungen  an  die  Ffisse,   die  passiven  Bhituu- 

gen  duivli  Styptica). 

4.  In   der  (lenesungsperiode   ist  auf  eine  sehr  strenge  Diät 

neierGcncjj,,  ac|ii«»i) :  Suppen  mit  Salepscideim,  Sago  u.dgl.,  leiclite  Fleiscli- 

^""^'    lirfdien  von  Huhn,  n.  s.  w. ,   chinesischer  Thee   mit  Milch,   später 

Eier,  krallige  Houillons,  feinere  Fleischspeisen.     Als  Getränk  Thee 

von  (litroncnhlattern,  (lidronclle  oder  Melisse.     Nach  ein  Paar  Ta- 

gen  schliesse  man  die  (^ur  durch  ein  leichtes  Laxans  von  Iticinusul 

oder  Tamarinden,  iManna,  Weinstein  u.  dgl. 

All III.  Dw  liivr  voi'p'M-brii'iionc  nclKiiniliing  ist  in  der  Ilniiptsaclio  liii*  vmu 
Ji"»i'p  :ingi^f!riM>iir,  aliiT  amd  srlioii  fnüier  \tiii  nniieri'ii  Aorztoii  in  /itinlicbtrr  Wcb** 
^iMÜtt  worden.  Sir  ilciili't  iiiif  iMiii'  ursptitliilie  Vcrwamltscliaft  des  (iellifichors  mit  «ifj 
i'ciiiittiirndi'ii  Siiiii|tfti<>lM'rn  (§.135)  hin.  —  AiissiM'di'iu  diirrtiMi  vidlcidit  Wasrbun- 
^i'ii  und  Iti'giix^siuificii  niil  rriiicni  kalrm  iJnrI]\\as>or,  (iiiorba(i|)t  bydrotht'niprntiMh'- 
MittH.  in  die^^rr  Kraiikhrii  zu  vi>i>>iu-b(.'ii  si'vn.  nilTcnMitr  Arzneisttidi'  in  dm  Ma- 
ßon  fiiifs  (ii'lldi<>brrkraiik('n  zu  iii'inu«>u,  i\ird  siüb,  bei  drr  gro.s.<ifMi  OrfahrÜchk'»-:! 
di's  Itliilbri'rbens,  wtdil  «irbwnlicb  i'iii  idi>.-inlngis«'bi*r  Arzt  crladluMi.  DaluT  iin«!^ 
biiliKt  aiub  Jürg  mit  Rerbt  dir  vnn  virioii  riigli>rh - ainoriknnisch(Mi  Aerzten  and 
rriisrbcrn  giM'ibtc  nchandliing  mit  iingrluMircn  Dosimi  Cahuiirl.  schürfen  Bn*i-b-  iioil 
Aliriihnnitteln.  Itcizniiltchi  n.  dgl.  ni. 

Lit«^ratur  Jn».  Monttrie,  <lis>.  du  IVbrc  ninlignn  bi- 

ks  gelb.  F.  Iii>.i  AniPrii'ac  (ibo  jnllow  Fevci).   Kdinliuru^, 

17  in,   iu\\(\.  fr'.   /•.'.  lUililimioi:    I.niigusalis., 

170s.  4.  —  l>LMit>rb  niil  Zus.  \on  A'.  Pmilub. 

llanibng,  tSi).'>.   s. 

iij.  llHsh.  Hescbroibiinii  »b's  gi'lbcii  Fie- 
bnrs,  dcis  ]7'.i:t  in  l'hilailvIpbJa  bcrrscbte. 
Aus  dem  Engl,  von  U'tpfctKfnrlvn  niul  Auivn- 
ücilu  TübingtMi,  17Urt.   s. 

Citri  Knimtinn  ,  uns  irrlbo  rir-bor  in  Ja- 
iii.'iii-n  im  J.  ]7!i^.   Pbiliiib'l|ibia,  170^.   s. 

/■'.  i'i.  I\ijmnnn,  ^h'  tyiiini  irlcroib:  India- 
riMii  iirriil.  Ilal..  17«'.».  4.  (VgL/f«/«/. Jouin. 
XV.  1.) 

.1»!/.  Uvinr.  Fvul.  Cnlfrhl,  Abband),  über 
ilf.n  Ty|ibn>  drr  tro{ii<icb«.'ii  Rc^iiniiMi  micr  da<> 
gi'lbe  rieliiT.  Narh  ib'in  laicin.  ManuM:ri[itc 
iibtT«.  V.  Vi'rl".   <iMi!ing.,  1  sni.    s. 

Jm'ih  Mtinui'l  r.  Arrjula,  Ii.ir<ilrllnng  des 
anslRL-kcndiMi  uelbi'u  Firbors.  Au^  drin  S|ian. 
vuii  S"/. /'V((nA-.  I<ei|iz..  lsn4.  S.  (Anrb  la- 
icin., Lripz.,  isO.*).  S.) 

Imui.  (Iti.  Knrht'l ,  ibrurelisi'bc  VrfHiicbr 
iibrr  drn  rbarnktrr,  rinige  Ei-M.-hriniingcn 
und  die  llrilari  drs  grlben  Ficbrr'^.  Nrb^^t 
einer  bJ<iiuris(:b-krJlU4rbrii  l'cbrrsirbl  der  Kr- 
tiainmlrn  Litrrainr  divsrr  Krankbrii.  ii(u-litz. 
1805.   S. 

Gart.  Pnltnnip  n)eili(:ini>ebe  Itrobiirbhin- 
grn  iibcr  dir  zu  Livurno  herrocbendr  Firbrr- 
krankboii.  Aus  dum  Ilalirn.  \ou  Houwr  und 
Zwiihili,  /nricb.  isOö.  8.  —  ton  Hfiniolh. 
Leipi.,  IS05.  s.  —  von  tVV(j«criifmr/i.  Salz- 
burg, mo:i.  h. 

y.  /*.  Giihcrt,  inediclniscbe  Gcscbicbtr  der 


fVanzo>i!fi-bcn  Amior  zu  Si.  Iiomingo  im  Jahre 
X.  (1S03),  oder  über  das  gribe  Fieber,  iu« 
dorn  Kranz,  mit  Anmerk.  von  J.  E.  Aronnon. 
Hrriin.  ISUß.  S. 

LoHif  Valentin,  Abiiandl.  über  da»  ane- 
rikaniscbc  gribe  Fieber.  Aus  dem  Franz.  ruii 
Ainrinni).  Berlin,  i>(()6.   S. 

G.  Fiedh'i',  ub«r  da«;  gelbe  Fieber  n.irli 
eigenen  in  Wesiiiidieii  gomachtou  lleobacb- 
lunKi>n.  Tübingen.  1SQ6.    S. 

.t/r.r.  Mutt'nu  dr  Junhi'K,  monogr.  hiät.  ei 
inrd.  dr  la  tirvrr  jaune  de<  .\nüllc».  Pani. 
1^20.  s. 

Ihm.  ÜKffottd.  Si  breiben  Ober  da«  gelbe 
Fieber  in  Westiudien.  Aus  dem  Engl,  ron 
IteiHrkm.  I Ire m.,  IS 2 2.  S.  —  De.wirii  Vor- 
sirtitsuiaasM'egeln  zur  Vermeidung  des  gel* 
brii  Firbrrs.   Von  dems.   Kbend.,  1S22.  S. 

l'.J.Tliinniif^si'ii  n  77iHr»riffJt,Uiitersuchui^ 
ob  das  gelbe  FirbtM'  ansieckend  sei  oder  nirliL 
Aus  dnn  Holland,  von  fii/frrmanR.  Enideit 
1S23,  2:».  S. 

M.l'WmUmnnU  relaiion  hiätori(|ite  etuc- 
dirale  de  la  firvre  jaune,  i{ui  a  regne  a  Bar- 
rrlone  ls21.  Paris,  1824.  S.  —  Jie*9t% 
(lonsidrraiiun>  sur  rorigine  ei  les  cause«  de 
la  f.  j.  I'aris,  l5i24.   S. 

A.  iV.  GvmlhH,  rech.  bist,  snr  les  cpid«- 
iiiies  de  la  tirvre  jaune,  qui  ont  regnä  a  Ma- 
laga de|iuis  Ic  conimenermcnt  do  ce  «i^cle. 
PariH.  l»»21.   b. 

Ihilly,  Friinroi''  und  Pcuw/j  mediciniscbe 
lir^ciiicbte  des  gelben  Fieber.««  in  Spanien. 
(Paris.  1S23.)  Febers.  von  Limann.  Uerlio, 
1824.  S. 
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r.ij.BEs  fii:bkr.     tvi»jius. 
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hui  lhi.}hiltii'ii.  l'iilorsuj  liiiiig  ulior  ila-« 
Ci-'ilie  Kii.-bcJ-.  «ifkmnlv  Pici-iüihiill.  Mil  einer 
rfl'orsicliljik.iiiü  ilor  Verbreitunir  des  gcllieii 
Fifhcr*.  llaiHHiver,  1>2T.   s. 

/.  .1.  I{oi'hou.t\  rrclivrcljcs  «ur  les  tllffc- 
I  ettic!«  iiialnilies  ,  qu'on  nppelle  fivvre  jauiie. 
I'ari.s,  1S2*».  S.  (Zwei  früher«  Schriften.  Pa- 
ri«, 1<22.   s.) 

r.  </(>  Cerrfta ,  npiicrrn  siir  I.i  (|ni'«lioii : 
Si  \a  fiövn:  j.iiiiie  ou  tiüvrc  (rAiiiüriqiic  est 
coniagicius«;  ou  nun  cuiiiagieiuc  ?  Vieniio, 
1S29.   S. 

ß.  Eiihhfnu.  <lji<i  gi'lbc  Fifchcr.  Hi'r.'iU»- 
gegc'heii  iiiiil  hcvor^-ortet  von  .Y.  //.  Julius. 
Mil  -2  lilhuKi.  Tafohi.   lierliii.  1833.   S. 

W.  iSurnett  nud  UnjfOn,  ohfl,  U|iuii  Itulain, 


Vuiiiito  -  Ni'pro  öl  Ycllnw  -  rrvrr  »Ml .   Lnii«!.,    fiiii.M-<itiir 
1  S4S.    >.    Vjjl.  f/ry.MjM,  ,'iccoiiiit  Ol  Ihi»  ♦'|MiIe-  il«;>  ijelh.  V 
niic  Ftixers  ofSii'rrn  Keoiio.  Loml.,  1*>M).  S. 

Hob.  iMUcmaut,  Dcühaohiiin^^Mi  üher  ilic 
GclhnoWr  •  Kpiileniic  zu  Riü  -  Janeiro  1 S 10. 
(l*ortufir>(-*^>^<^l>>)  Itio.  1S50.  (Kine  deiilschc 
Itearbeituug  ist  vom  Verl',  versprochen.) 

Kdunnl  /»n/.  Diirstclhing  iles  nachlhcill- 
gen  Einflüsse«  des  Tropeukliiiin'-fi  »iirUewoh- 
ner  gemässigter  Zonen,  und  de:»  Verldiil'es  und 
der  Behandhms  der  Tropenkrankheiten  :  de« 
gelben  Fiebere  und  der  n<siii(i!*rhen  C holern. 
Leipz.,  1S51.  h. 

[Vgl.  die  Schrinen  über  Krankheiten  der 
Tropenliinder.] 


T  y  p  h  n  8. 

§.  142. 

Unter  dem  Namen  Typhus  (von  rvffog,  also  eigeDtlich  Be-  ^yphcn 
täubungsfieber)  versteht  man  gegenwärtig  eine  Classe  von  anhalten-  ""  ^"fi^^m. 
den  Fiebern,  welche  in  allen  Theilen  der  Welt,  besonders  aber  in 
den  gemässigten  Breiten,  theils  sporadisch,  Iheils  en-  und  epide- 
misch, oft  alä  verbreitete  und  mörderische  Seuchen,  vorkommen 
und  hilnli*;  (wenn  schon  nicht  immer)  durch  ein  von  lebenden  oder 
todten  Wesen  entwickeltes  Thierdunstmiasma  erzeugt  oder  weiter 
verbreitet  werden,  und  welche  auch  hinsichtlich  ihrer  Erscheinungen 
hei  Li'bzeiten  sowie  in  der  Leiche  (s.  folg.  §.  143)  viel  Eigen- 
thümliches  und  Gemeinsames  zeigen. 

.\  II III.  (Hl  iilk>  hierher  gereehneteii  Krankheit«-!!  \>ii'kli(-h  zusiiniiiifngehoren 
und  idi  ni.MU  sie  (/.  II.  Hie  .\!iduiiii!i:il-.  Petechial-.  Kriegs-,  nniiger-Typheii)  mit 
Iterhl  als  Alten  einer  und  denselben  Hauptkrankhi'it  iintcrscheidel,  ob  es  i'ilierhaupt 
.«latlhart  i^t.  den  T^phtis  als  eine  pa(hoiugi!>cbe  Kinbeit  zu  betrarbten :  dies  Alles 
191  nnrh  zueil'elhail  und  streitig.  .\urb  kann  in.in  nicht  mit  Itestiniinllicit  behaup- 
ten, dass  di«!  T\phen  ihren  Platz  unter  den  Dyskrasirn  linden  müssen;  denn  die  bis 
jetKl  am  besten  sludirte  und  am  sebärtVten  liegrenzte  Species,  der  Abdnminaltyphns, 
wiirde  sieh  ebenso  gut  (uie  aiieb  in  der  vorigen  Auflage  geschehen)  bei  den  l.'n- 
torleibskrankheiten  abbandehi  lassen,  wenigstens  mit  ebenso  viel  Iterhl,  als  man  die 
Ruhren  bei  den  nickdarmkrankbeilen  und  die  Rlaltern  bei  den  Hautausschlägen 
betrachtet.  Nur  der  i'mstand.  dass  andere  Typlmsarten  (die  sogenannten  exantlie- 
maliscben),  ohne  alle  Darm-  und  GekrüsafTectioii  vtirkommen  und  doch  durch  \iele 
Mittelslnfon  (on  bei  einer  und  derscllieu  Kpideniie)  mit  dem  Abdoininaltyphns  ver- 
bunden sind,  nrdhigt  uns,  eine  andere  f.lasse  zu  wählim,  und  hier  entschied  für 
ilie  Dyskrasien  die  nahe  Verwandtschaft  der  Typhen  mit  den  bösartigen  Wechsel- 
lieberii,  iler  Pest,  den  pvämischcn  und  scnrbulisclien  Ficberziistanden ,  überhaupt 
ihre  Hedeutung  als  niiaMnali««cbc  und  selbst  conlaginse  VolkskranUieiten. 

§.  143. 

Die  gemeinsamen  Merkmale  der  Typhiiszustände  sind  fol-  ^l^^ll^^*' 
gende:  Anhaltendes,  seltener  deutlich  remittirendes  Fieber  mit  zcichon. 
vorwiegender  Hitze  und  unverhältnissmässiger  Hinfälligkeit,  und  in    Fieber. 
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der  Regol  (wegen  Ersdilafliing  der  Arterienwande)  weirlieni  und 
innif.  dentlidier  oder  undoiitliclirr  do]>peIsrIilfi|*lgein  Puls.  —  lUe  Haut 
bald  brennend-,  bald  stechend-beiss,  bald  an  verschiedenen  Slelleii 
von  ungleidier  Temperatur:  bald  trocken,  bald  mit  reicblicben,  od 
klebrigen  Srbweissen  bedeckt;  ihre  Färbung  mehr  venös,  bläulich- 
rotli,  oder  fahl,  ßald  fiüber,  bald  später  erscheinen  eigenthümlich« 
Ilantansschläge,  besonders  an  der  iirust  und  am  Uumpfe  über- 
Typhii*,-  baupt  (Typbusexanthenie):  nandicb  entweder  niasernühnliche, 
i.x.iiifiRrnc.  Jinsenforniige,  llacbe,  beim  Fingerdruck  verschwindende  (congestiTe) 
rolhc  Fleckchen  (Roseola  ti/phosa,  Exanthema  morbilliforme  ».  m- 
heolosnm,  oft  auch  Lentkulae  oder  Peteschen  genannt) ;  oder  grös- 
sere zusaminendiessende,  rosenartig  aussehende  Flecke  gleicher  Art; 
oder  erhaben«^  blaulich  -  rothe  byperämische  (daher  ebenfalls  weg- 
drückbare) Anschwellungen  der  Haut  um  einzelne  llautbälge  heniin 
(Papulae  tt/phosae)  cnler  um  Gruppen  derselben  (rothe  Qunddelu). 
l^aueben  iincU^n  sich  oft  (besondei*s  bei  grösserer  Bhitzerselzung) 
wirkliche  Illutauslretungen  in  die  Haut:  thcils  gewöhnliche  Peteseben 
und  Vibices,  thcils  lirimorrbagisches  Exsudat  in  die  obigen  Exan- 
themflecke,  weich«'  dadurch  dunkelfarbig  und  nicht  mehr  wegdrück- 
bar werden.  Ol't  gesellt  sich  auch  Friesel  hinzu,  theils  krystall- 
beller,  thcils  (besmiders  später)  eilerhaltiger,  zuweilen  rothe  ent- 
zündliche Frieselknötcben.  —  lUe  Typhen  enden  daher  in  der 
Genesungsjieriode  meistens  mit  allgemeiner  Abscbiirerüng  der  Haut. 
oft  mit  Haarausfällen  u.  s.  w. 
>\!iu.se  y.j^i  imnier  iiiulen  sich,  oll  schon  sehr  zeitig,  oll  Wochen  lang, 

''■'"^"^'""'' wahrend  der  Typhuskraukheit,  nervöse  Symptome:  d.h.  Zußlle 
einer  hauptsrichlich  wohl  durch  die  abn(»rme  Hlutmischung  beding- 
ten, den  Herauschimgcn  und  Narkotisirungen  ähnlichen  Störung  des 
Gehirns  und  des  ilbrigen  Nervensystems  (s»  typhoide  Symptome: 
§.  7S,  Anm.  n. S,  c).  Sie  sind  Anfangs  mehr  erethistischer  Art 
(s.  ebenda  b.):  Ro|)fweh,  herumziehende  Gliederschmerzen.  Scldaf- 
losigkeit,  Unruhe,  Aufregbarkeit  imd  Mürrischseyn,  Schwindel,  Ohren- 
sausen, Sinnestäuschungen,  wache  Träume,  IiTereden  in  verscliie- 
denen  Graden  (Scherzen,  Faseln,  oder  Toben,  oder  Murmeln  u.  s.  w., 
oft  untermischt  mit  klareren  Anschauungen  und  verständigen  Ant- 
worten), Scblallaiunel  bei  offenen  Augen  (Typhomania)^  mit  dumm- 
erstauntem  Gesichlsausdruck  (Facies  typhosa)\  ferner  Krämpfe  der 
verschiedensten  Art  (besonders  Sebnenhüpfen,  Zähneknirschen,  Flok- 
kenlesen.  Zittern  der  Lippen  und  Zunge,  der  Hände,  aber  auch 
förmliche  Aulälle  von  Epile])sie,  Stari*sucht  u.  dgl.  m.).  Späterhin 
treten  mehr  die  lähmungsartigen  Nervensymptome  (der  stupid- 
nervöse Zustand,  §.  7S,  Anm.  n.  8,  b.)  hervor:  verminderte  Sinnes- 
wahrnehnnmg,  besonders  Schwerhörigkeit,  Unemplindlichkeit,  Her- 
abrutscheu im  Bett,  Lallen,  mussitirende  Delirien,  Schlafsucht  und 
völlige  Fletäubung,  mit  Vergessen  der  Harnausleerung  oder  unwis- 
sentlichem Harn-  und  Kothabgang;  schnarchender  Athmen,  auch  par- 
tielle Lähmungen  u.  dgl.  m. 

Das  durch  freiwillige  Blutungen  (besonders  oll  aus  der  Nase), 
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oder  durch  künstliche  EiUleenin(»(»n  gewomicnc  Blut  zeigt  sich  bi»"1»«j- 
fwTiiigstons  in  der  Mehrzahl  der  Ffdie  und  auf  der  Höhn  der  K^ank-*''''"'^*"'**" 
heit)  venös,  d.  h.  reich  au  Eiweiss  und  Dlutkorperchen ,  diuikler, 
TOD  Farbe  braunroth,  und  klebrig;  es  bildet  keine  feste  Speck- 
haut, sondern  nur  einen  weichen,  lockeren  Dlutkuchcn  und  ein 
oft  trübes .  blulkorperhaltiges  Serum ;  oder  scheidet  sich  nur 
unvollkommen  oder  öfters  gar  nicht  in  Hlulkiichen  und  IMut- 
wasser.  In  seltneren  Ffdlen,  oder  wo  Entzündungen  hinzutreten, 
leigl  es  in  den  ersten  Tagen  der  Krankheit  FaserstoHreichthuni. 
In  späteren  Stadien  der  Krankheit  zeigt  sich  dann  Abnahme  der 
Blutkörper  und  anderer  plastischer  Bestandtheile ,  Blutwässerigkeit, 
oder  bildet  sich  scorbulische  Blutentniischung  oder  Pyamie  aus. 

nie  Schleimhäute  werden  bei  den  Typhen  in  grosser  Aus-  ''^•»»ifim- 
breitung  der  Sitz  von  Hyperämien  und  Katarrhen,  namentlich  und '''"^'^J'^*'^ 
in  der  Regel  die  der  Luftwege  und  des  Darmkanals  (so  dass  jeder 
fieberhafte  Bronchial-  oder  Magenkatarrh  oder  Durchfall,  und  noch 
mehr  eine  Verhiiulung  von  Husten  mit  Durchfall  und  mit  Fieber 
den  Verdacht  eines  Typhus  erregen  muss):  ausserdem  auch  die 
Nasen-  und  Mundschleimhaut,  welche  in  Folge  dessen  bald  ihre 
Epitelien  verlieren  und  sich  mit  eiweissartigen ,  zu  Borken  und 
Russ  austrocknenden  Exsudaten  überziehen.  Daher  die  Zunge  vorn 
an  der  Spitze  und  den  Händerii  lebhalt  rolh  (oft  in  der  Form  eines 
Dreizacks),  hinten  weiss  belegt;  spater  gern  trocken,  holzhart,  rissig 
und  borkig  (besonders  bei  unzweckmässiger  Behandlung).  Oft  lei- 
den auch  die  Schleindiäute  des  inneren  Ohres,  der  Harn-  und  Tie- 
schlechtswerkzeuge,  u.  s.  w.  —  Diese  Schleindianl-Hyperämien  stei- 
gern sich  an  manchen  Stellen  zu  Blu(ung(*n  (/.  B.  Nasenbluten, 
Darmblutung),  oder  zu  croupartigen  Ausschwitzungen  (z.  B.  Aphthen, 
Rachencroup),  oder  zu  Inlihratioiien  in  die  Schleindiaut  selbst,  na- 
mentlich um  die  Schleindiälge  des  Dünndarms  (s.  den  Abdominal- 
Typhus).  In  diesen  letzteren  Fällen  fuidet  man  ölters  ein  eigen- 
thrimliches  markschwannnähnliches  Krankheilsproduct  (die  sogenannte  lypi"«^- 
T}phusmasse,  das  Typhusexsudat)  an  den  genannten  Stellen  und  in  i"""'"*'* 
den  dazu  gehurigen  Lymphdrüsen  abgelagert. 

Bei  den  meisten  (wo  nicht  bei  allen)  Typhen  schwillt  von  An-  Miiziiiin..!. 
fang  nn  die  Milz,  theils  durch  (Kongestion,  theils  durch  Aus- 
schwitzungen und  Extravasate;  sie  wird  oft  bedeutend  gross  und 
reicht  dann  bis  an  den  vorderen  Hand  der  8.,  9.  und  10.  Kippe 
ben'or,  wo  sie  durch  Klopfen,  oft  auch  durch  Betasten,  entdeckt 
werden  kann.  Später  sinkt  sie  meist  nach  hinten,  gegen  die  Wir- 
belsäule hin. 

Leicht  werden  auch  andere  Organe  zum  Sitze  passiver  Blut-  ••[^''•"««•iai.i 
anhäufungen,  Blutungen  und  Entzündungen,  namentlich  die  Lungen ^;"|^'"'"'"^"' 
(als  Hypostase  und  als  eigentlicher  i^neumotyphus) ,  die  Nieren  (als  ''^"""'• 
3lorbu's  ih'ightii),  die  Venen  (i*hh>bitis)  und  andere  Organe  mehr. 

A  n  III.  Di«?  StMiion  zeijrl  Ji«'  i;lM'n}:«'njiimli'ii  Vi-rfiiuloninjUMi,  Miwcil  »'w  in 
dcrLoichir  ii««cli  T^a^•|^Wl•i^llIl^  >\\u\:  naiiirullirli  g'n'hr  siih  liie  «•iirt'iillaiiiiliilu' l.xpliü'^«' 
DluUnircliiiii^  (Typliiis-Kru^«')  kniul  «Inrih :  tiuiikl«'  .sriiiiiutzi^'-bl:iiipr:nn>  Föiliiin^; 
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Section<-  der  Haut  iiikI  Sclilfiniliäuti',  «liiiikcliilniiriitlic  aii'ifitfhreiti.Me  TudtiMiflcckmi.  »Irafltf 
Itcriiiid.  (lurikelliraiiiiiotlii'  Mu'^kdii.  lirMiiiiliihlilnuHclif  Fürhiiii)!  iWr  bIutr(.'K'ki*n'n  Oriianf: 
iliirrli  nüsüigr,  iiirlir  •kIci*  \^«■lligl'^  klflni^if  lti>st-li:inVnli<.'it  und  dunkelroilniuiette 
Fdrliiing  des  liliitrs,  das  nur  wr-niji«',  wricln»,  huken',  feuchle,  zerfliesstnide  lUid 
duri'li  diMt  Blulfarlislidr  kitmIIioIi.'  (imIit  gar  keine)  (lerinnungen  bildet;  dan^btn 
durch  die  Milztuuii>r«'n,  die  Selileiniliaut-Ihperaniien  und  dii*  Typliu^pruduiio  ia 
\ersiiiied«*nen  IhiisiMi. 

§.  144. 

AeiioioHic.  l^e  Typliuskraiiklieilen  bcfullen  besouüers  in  jugendlichen  oder 
mittloren  Lvbciisjalin.Mi  steheiulc,  vollblütige  Personen,  nanicnUidi 
niäiinlicbcn  Geschlcclils;  sie  verscbunen  aber  kein  Aller  nnd  keinen 
Stand  günzlicb.  Uurdiseuclit«.*  werden  selten  zum  zweiten  und  drit- 
ten Male  wieder  belallen.  Iteicbliclic  xVnbäufung  von  Menschen  in 
Städten  oder  Gebäuden  trugt  besonders  zur  Entstehung  der  Typhen 
bei;  sie  verbreiten  sieb  bald  niiasniatiscb .  bald  wirklich  contagiüs 
(von  Person  zu  J*erson),  bald  durch  Verscblet)pung  von  Orl  zu  Ort 
(z.  B.  mittels  der  auf  dem  Marsche  befindlichen  Truppen,  welche 
dabei  selbst  gesund  bleiben  können).  Starke  körperliche  oder  gei- 
stige Anstrengungen,  Kxcesse  in  Trinken  und  Liebesgcniiss ,  Miss- 
braucb  von  Arzneien,  besonders  von  Abfilbrniittehi,  steigern  die 
Anlage  zum  Erkranken. 
veri.mf.  Die   Typbcn   verlaufen   theils   wie   die  Exantheme   in   ziemlidi 

bestinnnten  kurzer<Mi  /eitperioden,  theils  aber  in  längeren  und  uu- 
beslimnitenMi  Zeiträumen,  so  dass  z.  R.  die  Schleimliebcrromi  des 
Abdoniinaltypbus  bis  zu  sechs  und  mehr  Wochen  sich  «nusdehnen 
kann.  Sic  tndten  theils,  wie  es  scbeinl.  unmittelbar  durch  die  gif- 
tige Einwirkung  des  Typhusblules  auf  die  Ontralorgane,  theils  mit- 
lelbar,  durch  die  mannichfachen  Localisationcn ,  z.  H.  in  den  Lun- 
gen, in  einzelnen  Scbleimhäiilen,  im  Gehirn  u.  s.  w.  Von  letzteren 
hängen  auch  grösstenfbeils  die  ISachkrankheiten  ab,  deren  Zahl  sehr 
gross  ist.     (S.  unten  beim  Abdominal-Typhus.) 

r'rojrn..>r.  Die  Prognose  ist   stets   zweirelhaft,   da   selbst  bei  der  an- 

scheinend mildesten  Form  pliilzlirh  oder  allnmlig  gefährliche  Zulalle 
eintreten.  Sie  richtet  sieb  baii)»(sächlich  nach  dem  Sitz  und  Ver- 
lauf der  örtlichen  Typlnisilbel  und  nach  dem  Grad  der  allgemeinen 
Dliitentmischung,  übrigens  nach  der  IndividuaUtät,  den  Aussenver- 
hältnissen  u.  s.  w.     (S.  die  Prognose  der  Fieber,  §.  82.) 

iehaiidinntr.  Die  Behandlung  ist  die  der  Fieber  überhciupt  (§.  S3 — 86} 
mit  besonderer  Bücksichtnahme  auf  die  Neigung  zur  Entmischung 
(b^s  Blutes  und  auf  die  in  jrdem  einzelnen  Falle  vorhandenen  Lo- 
calaireclionen.  Im  Allgemeinen  bat  man  bei  Ty|)hen  Blulentziehun- 
gen  zu  vermeide)!,  namentlich  allgemeine,  welche  höchstens  in  den 
i'rüh(*slen  Stadien  bei  sehr  robusten,  plölzlich  von  der  Epidemie 
ergriflenen  Personen  passen  dürllen.  Man  sucht  sie  durch  kalte 
oder  warme  Umschläge  und  Ableitungen  zu  ersetzen:  jedoch  sind 
unter  letzteren  die  Vesicatore  ebenfalls  nur  mit  Vorsicht  zu  gc- 
]>ranchen,  da  sie  leicht  brandig  werden.  Stark  eingreifende  Arz- 
neien, namentlich  Beizmittel,  Adstringenticn,  B;*ech-  und  Laiirmittel 
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II.  s.  w. ,  so  sehr  sie  auch  Imm  Typhoii  hier  und  da  angepriesen ß«''*'"«"""» 
wiMilen,  sind  }j;ewiss  im  Ganzen  mehr  verderblich  als  heilsam.  Da-'''"*  '^'''''^"* 
gegen  werden  frische,  reine  Lult,  Reinlichkeil,  Wechsel  der  Bett-  und 
Leibwäsche,  iVbwaschen,  kühlendes,  mildes,  gelind  nährendes  Ge- 
tränk (z.  B.  Schleime,  BuUermilch ,  dünne  Milch,  später  leichte 
BouiUoDs),  nebst  körperlicher  und  geistiger  Buhe,  Abhaltung  von 
Licht,  Lärm  und  anderen  Sinnesreizen,  bei  den  meisten  Typhcn 
die  wesentlichsten  Ileilungsbedingungen  seyn ;  da  diese  Krankheiten, 
gleich  den  acuten  Exanthemen,  ihren  Verlauf  ohne  ärztliches  Zu- 
Üiiin  beenden.  Im  Uebrigen  richtet  sich  daher  die  Behandlung 
nach  den  einzelnen  Zufallen  und  örtlichen  Airectionen,  wovon  zum 
Tbeil  schon  früher  (s.  §.  S4,  Anm.,  §.  85,  Anm.).  —  Uebrigens  siehe 
die  Behandlung  des  Alidominal-Typhus. 

Anm.  Dil'  Vnrliaii  iiuf;  Ihm  lirrrsrheiiiU'n  Typliuskraiiklicitcii  ^rMiTckl  >i(-|i  Voiiiauung. 
Ilieils  auf  Tilgung  der  Anlage  llieils  uiil  nc-riiigung  der  das  Miasina  cry.iMi^i'iidiMi 
uitil  Terbreitonden  äiisscri'ii  Irsai-luMi.  In  fistcrcr  ilinsirht  sorgte  man  tür  ^ud! 
Ko^t,  Woluuuig  und  Kleidung,  ITir  reines  Triiikwai^ser,  Vermeidung  aller  K\ees>e, 
für  Beruliij{ting  der  tieiniither.  —  Als  äussere  Srlniizmillel  dienen  Iiesunders :  LufU 
%vech9pl,  fleis^iges  Lullen  der  Kraiikenziiunier  (wn  niögljcli  Tags  und  Nnebts  oflTene 
KeaMer),  Reinlichkeit  soucdil  der  einzelnen  Persimen  nU  nneli  der  WolmungiM)  und 
Strassen,  Beseitigung  \<in  snnipligen  nder  anderen,  seliätUielie  Jlünstc  uusliaurlien- 
«!en  Oertlicbkciten  (z.  R.  Kirrliliören,  Stadigrälien,  Kio.iken,  I^azuretlien),  Veruifidung 
der  L-elierfrdlung  der  tieliäude  niil  gesunden  oder  nncli  niebr  mit  krunki'n  l*er>u- 
iicn;  Sprengen  von  Kssig,  Ausstellen  \on  Cliinrkalk,  Ri'iurht^rungen  mit  F$sig,  Chlor, 
salpefriger  Saure,  Waeholder,  Katlee,  und  andrren  si»genainiten  antimiasniatisehen 
Mitteln.  Das  ^irhersle  lYäsenativ  ist  jedrnrall>,  haldmüglithst  au^  der  intieirteu 
Oertliehkeil  nach  einer  typhusfreien  Geg«>nd  zu   tliekeu. 

§.  145. 

I.    Der  Abdomina] -Typhus   {Typhus  abdominalis)  ist  eine       '• 
im   laufenden  Jahrhundert   weilverbreitete ,    epidemisch ,    endemiscb  ^'''''^"""»1- 
und  sporadisch  herrschende  Fiehrrkrankheit,  welche  wesentlich  zu-      ''""  ' 
s^animenhängt   mit   einem  Leiden   des  riilerleibsdnlsensystems,  be- 
sonders der  Milz,  der  MesentiM'ialdrüsen  und  der  Darmschleimhaut- 
drilsen  selbst,   in  deniui  hierbei  auf  entzündliche  Weise  ein  eigen- 
lliümlicbes   Krankheils|>i'oduct   abgelagert  wird,   das   übrigens   auch 
gleichzeitig  oder  später  in  andeiTu  drüsigen  Organen  und  Schleim- 
häuten   aufireten    kann,    und    dessen    fernerer    Verlauf   mancherlei 
Nacbkrankheiten ,    besonders    Darmgeschwüre    eigentbümlicbiT   Art. 
hervorruft. 

Diese  Krankheit  hat  übrigens  noch  zahlreiche  andere  iNamen, 
von  denen  einige  ebenfalls  bezeichnend  sind,  z.  U.  Febris  intesti- 
nale, Febris  enttromesenterica,  Febris  meserafca  IBaglivi),  In- 
testinal- (Hier  Gekrosfiebcr,  andere  nur  einen  Theil  der  Kr- 
scbeinungeii  umfassen  (z.  B.  Ileitis  pustulosa,  Enteritis  foUiculosa, 
Dothinenten'tis,  Enter odothinia,  lleotyphus),  andere  allzu  allgemein 
oder  unbestimmt  sind,  z.  D.  Gastroenteritis,  Febris  yastrico-nervosa, 
Febris  gastrico-inflammatoria,  Febris  venoso-gastrica,  (ianglien- 
Typbus,    typhöses  oder  Tyiibold-Fieber  (Febris  typhoides). 
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Abiionmi.ii- Sic  ist  CS  vorzugswt'iso,  welch«»  unter  dein  Namen  Nervenfieber 
TyphuH.  (|,^»sonclers  bei  deutschen  Aeraten)  bekannt  war.  Ebenso  durHe  die 
Mehrzahl  der  sogenannten  gastrischen  und  Schleim -Fielier 
(besonders  die  sogenannten  nervösen)  hierher  gehören;  su  viel 
deren  übrig  bleil)en,  wenn  man  alle  (kuxh  ungelioiige  Diagnose  da- 
hin gezfddte  acute  Kraniiheiten ,  z.  B.  verkannte  Pneumonien  oder 
Tuberkulosen,  ausscheidet.     (Vgl.  §.  7S,  Anm.  n.  1 ,  4,  8,  a.  b.  c.) 

Wesen  iie>-  ^je  wesentlichen  a  n  a  t o  m  i  s  c  h  e  n  V  o  r  g ä  n  g  e  bei  dieser  Krank- 
s(i\i*'tt.  ii^^ii^  gjmi  |^up2  zusammengefasst  die  folgenden.*  Die  Schleimhaut 
des  Darnikanals,  besonders  des  letzten  Dünndarmslückes 
und  der  dasselbe  sohl iessenden  ßauhin'schen  Klappe,  wird  d<T 
Sitz  einer  eigenthrunlich<m  Entzündung,  welche  zuerst  als  allgeinei- 
nerer  Katarrh  auftritt,  dami  sich  auf  umschriebene  Stellen  (Dräsen 
und  Drüscnhaufen)  zusammenzielit  und  hier  in  Ablagerung  eim« 
Ty|.hus-  charakteristischen  Exsudates  dbergeht.  Diese  typhöse  After- 
Ex><udut.  inasse  (das  Typhusproduct)  ist  weisslich  ins  (irauröthliche  spicIeiM). 
fest  weich  oder  breiig,  feinkörnig,  eiweissartiger  Zusammensetzung 
und  der  Markschwaunn- Masse  von  Ansehen  nicht  unähnlich.  Sie 
erlTdlt  (in(illrirt)  die  Schleindiautdrfisen  und  ihre  Umgebung,  beson- 
ders die  l^e  veraschen  Drüsen  häufen  im  letzten  Dünndarm- 
drittlheil;  nüchstdeni  auch  (ebenfalls  unter  entzündlichen  Ersdiei- 
nun«;eu)  die  der  kranken  Stelle  entsprechenden  fiekrösdrüsen. 
Es  bilden  sich  daher  in  der  Darmschleimhaut  Hache,  längliche  oder 
runde,  grössere  und  kleinere  Hügel  ((Juaddeln,  Klatschen,  Plaques) 
oder  pustelartige  Erhebungen  (einzelner  Solitärfollikeln)  von  ver- 
schiedener Form,  glatte  oder  nclzfunni^e  oder  kraterförmige ,  bär- 
ten»  oder  weichere.  Diese  lyphös-inlillrirten  Flecke  (Quaddeln  ui«l 
Pusleln)  gehen  nun,  unter  erneuter  ll\j»eräniie,  in  anderweite  Ver- 
änderungen, Anscliwcllung,  Dlulanhaufung.  Erweichung  und  endlich 
am  liauligsten  in  gelblich-braune  Drandschorfe  über:  wobei  jeden- 
falls der  zersetzte  und  höchst  übelriechende,  mit  rrallenstofTen  und 
eit;i'nlliümliclien  eiweissreiclien  Ausschwitzungsproducteii  gemischte 
ihu'uiinhalt,  der  sich  im  unteren  Dünndarm  anhäuft  und  in  den 
Ixplnisdiuchrällen  cnlleerl  wird,  wesentlich  mitwirkt.  Die  Schorfe 
lösen  sich  späterhin  aus  der,  meistens  bis  auf  ihn'u  Untergrund  zer- 
störten Sihleindiaut  und  hinterlassen  ein  eigenthümliches  (icscbwür. 

„/*i"."  .  *''***  tyjjhöse  Darmgeschwür,  welches  der  Form  und  Lage  dtn- 

*'*''^ '^^'"  *  zerslnrti'u  Ihüsi'u  entsprechend  elliptisch  (seltener  rundlich)  unJ 
lii'wnhnlicb  an  der  frrien,  der  (iekiösanhennng  gegenüberliegenden 
Dannwand  zu  suchen  ist,  übrigens  scharfe,  meist  sclnvärzliclie. 
wenig  oder  gar  nicht  verdiekte  Itänder  hat  und  als  Gescliwürsgruiid 
dii*  Mossgelegte  Muskel-  oder  Zellschicht  des  Darms  (seltener  des- 
sen innen*  naucbfellplatte)  zeigt.  —  DckIi  erleidet  dieser  gesaminte, 
dem  IJIalterproeess  in  der  Haut  vergleichbare,  Process  nninche  Ab- 
änderungen, je  nachdem  /..  H.  die  Einzeldrüsen  des  Dünn-  oder 
Dickdarn)s.  di(5  Zwischenwände  oder  die  blossen  Dälge  oder  die 
tiesannnllieit  ein(?s  INjNer'schen  Drüsenbanfeiis  ergrilTen  sind,  oder 
wenn  der  Ablagerungs-  und  Zersetzungsprncess  der  Aftermasse  gestört 
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Itad  dJRäeilie  zum  ThcU  resurbirl  wird,  oder  je  nacbdtm  neue  Ent-  i>j 
icüadung  uder  BlulQiig  hinzutn'tl,  ii.  dgl.  ui.;  so  dass  zuweilun  nur^*"'' 
klriue,  triditerfarmig  in  die  Tiere  gdK'iiüc  Scliorre  cnUlelicii,  welche 
io  den  SoliLärrtiUilieüi  ein  Triditer^esdiwür,  in  dun  I'eyer'schcu 
"*  iure»  eine  nelzluriiiige  plaijnu  liinlerlnBscn,  zuweilen  schwammige 
Jtrctclic  und  leiditliluteode  Geßääwudiexun^eii  in  der  Arteruniese 
mhiu^itet  werden,  zuwi-ik>u  durch  spätere  Aufsaugung  fast  jede 
ipur  des  TyphusprocessCB  \  erlischt.  —  Dns  ty|)h6s«  Oarmge- 
Cdtoßr  seihst  heill  iu  der  Itegel  (ofasdion  oft  sehr  langsam) 
idU  liinCerhssung  einer  glatten,  den  serösen  Hauten  äb[didieu,  zd- 
JBgeu  Narhc  und  ohne  /usammenschrnmpfea  des  Oaraistßckea ; 
tioch  kann  es  auch  durch  rurlge|)llanz(u  Entzündung  odi-r  Sdinu-I- 
Itao^  des  r.i-sdiwürgrundc8,  früher  oder  s|iäter.  das  Ujtuchrdl  zcr- 
tfUrcn  und  Uarmdurchhohrnng  mit  ihren  Fulgeu  Iierbeirühreii. 
II'erforh'Midcs  Tjphiiagcschwflr.)  —  In  den  Gekrösdrüseu  durcJi- 
'uR  der  lyphüse  l'rocess  twur  audi  nodt  ein  enlzriadlidies  Sta- 
n  mit  hH'-urender  litüiilichrother  Aiisditvdlung,  jedoch  (da  liier 
JIiHlingungen  des  ßrandes  nicht  so  nalie  liegen)  eine  minder 
itährhcbe  Umwandlung,  inilfm  die  abgelagerte  Aflermasse  gewAhn- 
nach  und  nach  aufgesaugt  wird.,  oder  eine  bleibendere  An- 
eJlung,  odrr  andi  !<chwinden  Aer  hel'alleneii  Drüse  hiulerlisst. 
Iten  in  Eiterung  öhergelil. 

Alan  k-.mn  diesen  ganzen  Hergang,  uudi  mit  Itüeksicbt  auf  die 

'lung,  in  4  bis  S  Stadien  iheilcn,  nämlidi  der  Schleimhaut- 

linif;,  der  Ahlug«rung,  der  Erweichung  imd  Scliorlhildung  des 

irodnctes,  der  Darmversdiwärung    mit  ihren  Folgen,    und  der 

-:»mig. 

Irhstdm  hielut-'dic   Milz  sdiun  hei  l^eilen   eine   constaute  MjIh 

deutAude  VerünOcrnng   dar,    indem   sie  durdi  l)Iutunh.'iMfimg 

isudate  zu  einem  r.\\v'i-  bis  Bedisicidjeu  Volitmen   ansdiwillt. 

MOe  grosse,   schwere,   anfangs  pralle,   weidie   (oft  breiige 

'^Ogar  von  sdhüt  zorreissende)  lüaglidie  Gesdmulst  bildet,  die 

'durrh  die  Nadiharllieile   (Ligam.  cosiocolicum}  und  die  Uett- 

dee  Kranken  geleilet,  iiarallel  niil  den  unteren  falschen  Kippen 

»pülpr-nndi  den  Wirbdu   hiti[''rsink(.     Er«  spät  kehrt  die 

imih  wieder  zum  Nurmalzusiaiido  zurück  oder  gdii  ßlier  in 

nd  tüiil  Welkseyu. 

luninhienbängenti   lilil'  dieser  I>lilzsli)rung  bildet  sidi  eine  ve-  tniir 
1>tSuK^rolb«i,  weitverliruiteti)  Ulutansebuppung  am  Blindsucke     i^' 
agens,   dessen  Schlümhailt  austicrdum    häufig  von   Katarrh 
|en  und  erweicht  ist,  audi.  zuweilen  der  Sitz  secundärer  lyphO- 
rpbtbtiEcr  oder  e^oupttser  Ausschwtl/ungen  werden  kann.   Letz- 
tes  gilt  auch   von  den   übrigen   Sdileinibäuten   der   Verdauungs- 
^rgjn«  (Mund,  Sddund  u.  ».  w.).    —    He»onder»  die  Dickd.irme 
tu-den  hei  Tvphiis  nicht  selten  von  einem  Katarrh  oder  wirklichen 
TniLnspriiress,  und  nnmenilich  in  der  tienesungaperiode  von  einer 
j^hi'fligen,  |.(..ken,ibnlichen  Follikd-EiUzOndung  mit  Ablagenaig  eines 
^T)phui.producle3  {als  sogenauuteui  Rccidiv  des  TjphUBj  befallen. 
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Andere  Ol  In  den  Athmungs  wegen  bewirkt  der  Abdominal-Typhus  ge- 

?aiie.  ^oiinlich  und  schon  liei  Zeilen  einen  Katarrh  mit  dunkelrother  Fär- 
bung der  Uronchinl-SclihMnihüute  inid  znher,  on  röthlirher  Schleim- 
al)sonderung :  ausserdem  alter  bisweilen  aucli  eigentliche  fy]ih6se 
Processe:  1.  den  Laryngd-Typhus,  wo  die  Typhusmalerie,  gam 
wie  bei  den  Dünndärmen,  die  Keblkopfschleimhaut  iiiültrirt  und 
charakteristische  Typhusgesehwure  erzeugt,  die  zu  Kehlkopfschwind- 
sucht  oder  Stimmritz-Oedem  führen  können;  —  2.  den  Pneumo- 
Typbus:  eine  eigcnlbündiehe,  mit  Ablagerung  von  Typbusmateiie 
verbundene  Lungenentzündung  mit  nnlrber  bräunlicher  Hepatisation, 
besonders  in  dem  oberen  Limgenlappen,  der  dann  hinter  und  unter 
das  Schulterblatt  herabsinkt,  verbunden  mit  Schwellung  der  Bron- 
chialdrüsen  durch  die  charakteristische  Typhusniasse.  —  Ausser- 
dem erkranken  die  Lungen  bei  Typhuskranken  sehr  leicht  an  einer 
asthenischen  und  hypostatischen  Hlutanscboppung  und  Hepatisation, 
welche  man  auch  wohl  typhose  Pneumonie  nennt. 

Die  Nerven  Cent  ra  zeigen  öfters  eine  zähe,  trockene  Besdiafr. 
t'enheit  der  Markmasse,  und  ihre  Gelasse  sind,  wenigstens  anfangii 
mit  dunklem  zähem  ülut  überlullt  (später  anämisch],  die  weichen 
Hirnhäute  wässerig  inliltrirt,  trübe.  Die  Ganglien  im  Anfange 
blaurötlilirh  und  geschwollen,  später  blass,  schlalf  und  welk. 

An III.  Nj'Immi  diesen,  iji-ii  AlHloii)iii»i-T\(iliii4  lii^zpuhnenden  Veränderunpef 
liiiilni  ^irh  dir  drn  T>pli('i)  im  Allgfinfinrii  ztikoininiMidcii  (s.  ti.'  §.   143). 

h;«s  Uv.ri  und  die  RIii t fü^Tö s<i>  -«ind  pMViiliiilirli  srldalTor  als  im  Kor 
zii-itaiidi« ;  dii'  iiintTi'  (icfrisslinut  \iin  HlntliiihstiitV  diirchtränkL  —  Das  Blut  *rB 
f;Kl  :iilrinal  olini'  iuhio  SpfH-kli:nil,  mir  luriii-rt»  r*si'ud<>tihrin-(imiin$p|  und  Witn) 
niiitkuiluMi  liildi'iid  «mIit  tiin  iiulu  grrinnli.ir :  in  di'ii  it<1«'Ii  \Vor|u-n  lurhr  «üol- 
tlü<si^,  klein i«,  wnii-j.  srliwjir/.\ii.|it  ürtiirld.  ri'irli  ;in  Ki\\oi<*.  niutkür]irn-hcu  uirf 
K;Mi».-sl<itT;  li.w  |{iiih\:is<«iM  iriiln'  iii)<|  giTÖlInl.  In  Foljji;  dij*<rr  lyphösni  BliitlM^ 
scliallViibi'il  sind  dii>  nllgninrini'n  RrdtM-Lnngpn  (und  dir  iM\\iii(.'<Mt  li:tntau!i<rhl||f) 
in  diT  «T^ii-iiZfil  M.'inlicii  p-nlthot,  t-!  on(4trlii>ii  diink!«*,  \*i.MhiM'l»miele  und  r^^ieb- 
liclii-  Tudlinlli'iki-;  da^  Miiskrltloisc h  i.^r  dnnkHniili.  sfili^l  Idjinlichliraun.  In  d« 
späii'ii'ii  Zi'it  (narii  d»Mi  AlilagiTun«iMi)  wird  «Imt  das  liiut  der  Typliuükniiikffl 
arm  an  fi'Nirii  Hi-siandtliriiiMi,  dnnnfliiK>if?,  Massrolli  und  dl«  I.t-iclie  zl-igt  dann  die 
allfii-niiiinMi  Ki-nn/i-irliiMi  d«M'  Anäniio  (lil;«^^'  Hantlarln*,  \v:i««t>rig('  AnsrhwrIliiDgffl. 
rMlnnatÖM's  \va-«^»'rf:lMii/iMidfs  Hiinniaik.  Iii'lin'tlu'.  an  «len  SpilziMi  lilassi»  und  likt, 
uac  h  Milien  lidiiiialw«.!-  I.nni.'«'ii,  Wa^snan^aiiinilnni:»'!!  der  sernsen  Hölilen  ii.  >.  ».)• 
—  Oili-r  die  lUniniis.hun«  inlit  in  die  Millmiieir  faulige  ('i(orlmli8rhe,  fa«!ifr#loi 
lose),  oder  pyäiniscln'  ül»er.  Seltener  J.ildei  <'h]\  eine  tasersl.ifligp  niutniisrlittig 
(dunli  /wisrlienpelrefene  Kni/iindniif:eii)  :ni^.  .uhr  als  Naclikrauklii'it  Tulirrkuk«. 
•  •der  alk'eiiK'ine  Ah/ehrnii;:  {fahi-s  lii]>Uu^n\. 

hie  Z.ilii  diM-  oi'liilieii  l'itlj;.'-  niid  A  u  <s  ;:a  n  {.'<- K  ra  ii  k  b  t'i  1 1>  n  .  l»e«iia- 
der-i  der  inannielilaelien  iliinli  iliese  Ivpliifj-Kiankheit  i)edin{(ten  sorundnrrn  Entsno- 
ilniifieii  und  ZiTslöninui'n,  i-^l  aii-^sernideiiflirfi  ^'n.s-«.  Daliin  ^elnircn  ausser  dei 
M-hnn  •Mwalinien:  Kntz^md^ll.^en  diT  sfr-L^en  H;iiue  mit  wa*<vrigfn  ««der  ciimg« 
AiK^rliwil/Mii^eii  (l.e^nii.lcr^  iii  liei  SfliäuH-.  Hni>tli«ilde  und  dem  Haurlifrlh,  VcDf»- 
Knt/(iiidiinfien,  Alda^NTuniien  am  Ki.dmardiinn,  katarrluili<elie  und  tTOupö-'e  (iW 
iel/lereii  Kall  anrli  zuweilni  l.randive)  Knt/niidiinjjen  vprsr|iii»deuer  SrliN^imhaulf: 
i\v^  Muudt'v  [\nmn\.  Srlilii-.nli's,  der  iMMiitalLMi,  d«r  llarnwo^e  u.  s.  w.,  F.ntcundaiu; 
und  Hnind  des  rulerh.-uit/elL'ew.'l-.-:.  niesi.inln.;  am  Kreu/lirino  als  DcMMiliiiii«.  aa 
andi-reii  Sti-Ilen  als  plilej:m..nnM«  Hose);  llr:},'lii'>,Iie  Merenentailunp  mit  ilirrn  F.-l- 
«en;  Krw.iiliMJii;  nder  Stbwimleii  .■inzrlin-r  OiK'ane.  Ausrallen  der  llaarwiirzi'lu 
u.  dKl.  1),  Mail  künii:i:  (wii»  IMurrv  hennrlil)  lasi  »he  uanze  Patlndügie  ersrbi»pf«i. 
^^••nn  iiMii  ;illc  dit\se   i-u'.feii  de.  Tv|diUH  aiil/a!i!e.'i  v.rd.lc. 
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_^er  Alii) Ulli! II al- Typhus  erscheint,  weiiigD  Ausiiahmeu  abgei* 

,  unler  der  Foini  titics  nn haltenden  Fiebers  mit  grosser  Muskel-' 

wliwächn  iirnl  gas tmcli-bnlarrhali sehen,  sjiäler  nervösen  Syuiitlomen'" 

J.7S,  Anm.  ii.  I,2,S).  Er  i#l  jedoch  eine  so  vielgestaltige  Kranklieit. 

I  er  inil  Siclieilidt  nur  aus  den  mit  dem  milgelh eilten  anato- 

^Iwlien  Berunde  lusammenelimmendei)  Kennzeichen  und  aus  einer 

Kleichung   des   (iesainnilverlaules   mit   dem    der    31inlicbea 

'  'leilsfornien  tTkannt  werden  kann. 

Das  Fiejier  üill  seilen  iiiritrfith  ein,   in  der  flcgel  nacli  Vop- 
i^tßa  (tJubehagliclikeil.  Veratiuimuug,  nhleoi  Aussehen,  Aitiietilman- 
lael,  Almmtiiniij.  Irilhcni  Harn  a.  s,  w.).  welche  sogar  Wochen  lang 
I-Miiiicn,     Der  Puls  is.t  frequenl  und  (wegen  Scldaffheit 
iiilu)  anfaligs  uieislens  weich  und  gruss,  daher  deul- 

Iciillicher  d6p|>vlAcldägig:   S]jälep  klein,  ungleich  und 

;>b^eäuder(.   Das  durch  künstliche  oder  nalärlicbe  Eni-, 
ning    gewonnene  Blut   ist   dunkel,    tlnsüig    oder   klebrig,    obno^ 
»cckhäntige  Gerinnsel;   erst  spüler   irllt  Itltilwü^erigkeil  ein.     In" 
^xen   und   den  Arterien stäuiiuen   zuweden   der  erste  Ton   etwas 
Hcnd  oder  unhestininil.    —    Djb  Mundschleinih.iul  wird  gerölhet 
|id  aufgelockert,  mit  klebrigem  Speichel  rdier/ogcn.    Besonders 
"t  Zunge  zu  Anfang  gewöhnlich  an  Spitze  und  Rindern  lebhaltruUi 
"irm   eines   rolhen   DreiZ'icks).    nach   hin[*;n   und   in   i 
bweisslich  b«li^l;  später  wird  fie  lei^it  trocken,  hart  und  rU-    . 
1  aberzieht  sich,  wie  die  Lippen  und  die  Naseiimüiidijug,  mm  ] 
llicben  Borken.     Es  .findet  sich  oft  flbler  Mundgerudi.  Mageh-j 
^cbwerdeii  verscbied«när  Art.   —   Hie  Därme  siud  von  Gas  auf'4 
Jetriebi-n;   das  kranke  Dannstück  scilisl    fwclcbes  in  der  Begel  • 
I  Vlifiddarm ,   also   in  der  rechlen  Miitelhuuch^'i-gend  fibei'  dem  llüR-^ 
I  Jtimni  liegt,  jedoch  gern  nach  dem  Becken  hinabsinkl)  giebl  zuwei-' 
I  unter  dem  Plessimeter  einen  hubeir,  nietalltscliklingendcn  (tuH-^ 
IVisscrJ  Ton  und  hei  tieferem  EindrQcken  mit  der  Hand  ein  föbl^^ 
~li]6rhares  leichtes  Gnrgebi  (das  sogenannte  COcalcerüuseh),  3 
ben  sieb  hierbei  öfters  deiitlidie  oder  dtmklc,  durch  die  Mie-' 
i  Kr;mken  angedeutete  Srhmeritcn.  —  Gern  treten  im  V 
Itonkhcit  andauernde  Burcbßlle  auf,  und  entleeren  eine  gelb-4 
|[ntbr,  dünner  Erbscusuppu  ähnliche  Flüssigkeit,  welche  sici|| 
1  stehend  iu  zwei  Schiebten  trennt:  in  eine  obere  gclbgrui 
i*ri«Brfiche,  DlTd  in  eine  untere,  pulverfnrmige ,   aus  Epile-' 

,    ürvstfllien   von   phosphorsaurer  Ammoniakmagnesia 

|riien  Flocken  beslehetide  iSrhichi.     In  ihnen  findet  man 

,  ^och  nur  selten,  die  ahgeslossenen  Ceachwürschorre.  odert 

r  i^tr  Blulspurei\.    DbcIi  kominl  auch   anhaltende  Stnldver-l 

_ing  Deim  Aiidomiual-Typhus  vor;  welche,  nach  AblÜhnuitletiiJ 

«In   unbeilbnre  I»urchl3lle   ühergehen  kann.    —    •'"*  sichelet* 

Ül4  bo»Undigtiie  /rieben  des  Abdunjin^d- Typhus  befcrt  immer  diq 

wulsl.   welch«  eine   mit   der  S.  bis  lü.  linkeo  1 
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syinpuiiie  parallele,  oft  sehr  bedeutende,  und  nach  vom  bis  an  den  Knorpel- 
dtsAi».iumi  j,gj^j  hervortretende  Dämpfung  hei  der  Percussion  erzeugt,  aucb 
uai-Tjphiis.  ^.^j^^  selten  vor  dem  Knor])elraud  noch  vorragt  und  dann  bei  lic- 
i'em  Einathmen  durch  sachgemasses  Eingreifen  fühlbar  wird.  Nidit 
selten  ist  die  Milzgogend  hierbei  oder  von  selbst  schmerzhaft.  S]»- 
terhin,  in  der  2.  bis  3.  Woche,  sinkt  die  Milz  gern  nadi  hinten, 
besonders  bei  slarker  Aun>lahun;]C  des  Magens  und  der  Därme;  dodi 
bleibt  iumier  noch  ein  (den  Lungenton  beim  Anklopfen  gebender) 
Zwischenraum  zwischen  ihr  und  der  Wirbelsäule. 

Das  Typhusexanthem  und  seine  Begleiter  (§.  143)  zeigt  sieb 
bald  in  der  ersten  Woche,  bald  spater,  oll  nur  in  wenig  einzelneo, 
kurze  Zeit  dauernden  Fleckchen,  welche  leicht  übersehen  werdco. 
Fast  in  allen  Fällen  zeigt  sieh  Katarrh  der  Luftwege:  NasenbliUen, 
Husten,  verschiedenartiger  (oft  bhilfarbiger)  meist  schaumiger  Auft- 
wurf,  rauhes  und  pfeifendes  Auscultationsgeräusch  beider  Lungen, 
Ilasselgeräusche  u.  s.  w.,  besonders  ein  ilber  beide  Lungen  weiU. 
verbreiteter  Bronchial -Katarrh,  neben  dem  sich  später  leicht  diev 
Zeichen  der  Blutsenkung  nach  den  hinteren  Lungentlicilen  bis  zur 
Hepatisation  der  Lunge  ausbilden. 

Gewöhnlich  finden  sieh  auch,  fnlher  oder  später,  die  sogenann* 
ten  nervösen  Symptome,  wahrscheinlich  durch  die  Anhäufung 
des  almormgemischten  Hhites  bedingt:  namentlich  Schwindel,  an- 
bähendes  Kopfweh,  Benommenheit,  Schlaflosigkeit  oder  ein  eigen- 
thümlieh  schlafwaclier,  einem  schweren  Bausche  nicht  unühnlichffjj 
Zustand  (Typhomania)^  mit  erstauntem  Gesichtsausdrnckc  und  baD»- 
olfenen,  gerotheten,  nirgendhin  scharf  lixirten  Augen;  heniniziehcndf  'i 
(sogeiiamue  rheumatisclic)  Schmerzen  im  K6r|)er,  Zittern  der  Zunge*; 
und  Lippen,  Krampte  der  verschiedensten  Art  (besonders  cirtliclie, 
wie  Selmenhupfen,  Florkenlesen,  Zähneknirschen,  doch  auch  alige- 
meine, völlig  fallsfuthtiger  oder  kataleptischer  Art),  Lälimungcn, 
llerabrutsclien  (Backol'enmachen),  unwillknhrhclie  Harn-  und  StuM- 
abiriuige,  Taubheit  oder  Schwerhörigkeit,  Träume,  Visionen,  Delirien, 
und  die  anderen  früher  (§.  143)  aufgezählten  Zeichen.  Der  ganze 
Körper,  besonders  das  Muskelfleisch,  magert  sehr  schnell  ab. 

Der  l'rin  giebt  unbeständige  Symptome  und  sogar  in  der  Ge- 
nesung nicht  iunner  sogenannte  kritische  Bodensätze.  Oft  ist  er 
Icbmigtn'ibe  (jumentös);  meist  reagirt  er  sauer,  zuweilen  ammoiiia- 
kalisch.  OH  wird  er,  wegen  Betäubung,  gar  nicht  ausgeleert.  SpS- 
ter  kann  er  blass  und  hell  werden. 

\li.'iiicn.  A  n  III.     Dies  dns  allgciiifiin'  KniiilvIiiMlsIiild  des  Aiidoiiiiiial-T\phus.     U.otirigtiL* 

f:rstalii't  «Iit^i-IIm*  sich  sr-hr  \idsriiifi.  ]»•  nmli  dein  Zustande  der  llluliniscliung  uoi 
den  <:in/r.)iiiMi  LoonlanVclioni^ii. 

A.    In  »*rst«'H'r  llinsiilit  tiiit('i>i«-lu'idi'n  ^i^■ll : 

1 .  hf.-i  i  ii  t  r II  <«  1 V -  V  if  II 11  «<  f  r  (lypliöscr)  |{lutiiii<i'.huii}! :  hliitiliilirothc  Haut.  Mau- 
lirhr  Naf:i'l  und  Lippen,  liliinürlii*  «mIit  liifik'r.me  Waiipcii ;  «dt  reichlirlii^s  Evautlioni. 
s{m\xv  nirn.'inociilin,  innisl  mit  /.«'itiiicr  nml  sogar  lödtlirlior,  den  iinrkotise.lien  Vergif- 
iun).'iMi   ;i|in]i«-lii'r  lletäuiniii^ ; 

*2.  hei  {.'ulliger  jllntiiii^ciinng  (Typhus,  iclericna ,  nervöse  Gallcntielier).  wahr- 
>cheiiilii.U   \uii  Kulurrh  des  Duodenum  und  d«'r  Gallenwege  aldiüugig :    biUercr  ^ 
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scbiiiiitk,    ^rllilidonlr-  Zunge,    g.illigrs  EihrcilKüi ,  ^rellir  FarJn'  drr  Aii^'ciiliimlpliaul,  Abarten  iles 
isixcU  wohl  ilir^  (icsichts  iiiiti  ileä  iilirigiMi  Kurpors ;  Alnloiniiiül- 

3.  l"'i    faiiligor    (scnrlmtiscliiT)   Rluthesciinflroiilicii :     reiciilicho.  retesclion,    Typlm*. 
DJutiiiiC«>rlaiifiiiigt'n  uii  viTscIiieilencii  Orleii,  diinkellilulfarbigt.'»  KülliiOcxaiillieni,  pas- 
sive Bliitiiiigei)  aus  iNasi*,  Zaliuflcisili ,  Daniikanal,  grussi>  Muskelsdn\:trli(\  iil)clri<>- 
chciide  Exrri'lionen  u.  s.  w. ; 

4.  bei  eiteriger  D I  ii  1  i  n  f  e  c  t  i  o  n  (gewolinlitli  «Tst  Nacbkraiiklieit ) :  öftere, 
sogar  wetbsellirberarlige  FroMscbaiier ,  »'iterigi-  Frieselbläscben.  l*tisleUhen,  Furun- 
keln, scknellvereilernde  subcutane  IMiIeginuneii,  cilerige  llarnbodensäiiEe ; 

5.  bei  Blutmangel  und  Rlut wässerigkeit  (oft  von  Anfang  an.  z.  B. 
bei  BleicJKSuchtigeu  oder  Darbenden,  oft  aber  ersi  als  Nacbkrunklieil) :  bleiebc  und 
kühle  Iluut,  minder  ruthe  Zunge,  kleiner  und  weicher,  kaum  doppeUeblagiger,  aber 
frequenter  Puls,  geringes  Exanthcni,  oft  aueh  geringe  Darmufl'ection  bei  grosser  Hin- 

"fiUigkeit;  ödpuiatu>e  Anschwellungi'U,  besonders  an  den  Füssen,  Wassevansuniuiiung 
io  inneren  Höhlen  u.  s.  w. 

B.  Je  nach  den  benorstecbcndslen  Lu  ealafferlionen  tritt  der  Tvplnis  in 
folgenden  Formen  auf: 

6.  als  gas  Irisch  CS  Fieber,  d.  h.  nU  aniUT,  mit  ungewöhnlichen  Firber- 
STmploinen  eompilcirler  Magenkatarrh,  mit  belegter  Zunge,  Magendrücken,  Appetit- 

^imangel,  Aufstossen,  l'ebelkeil,  Brechneigung,  etwas  Diarrhoe  oder  Verstopfung,  dazu 
Kopfweh,  Mattigkeit  u.  s.  w. ; 

7.  als  Srhiei  mfieber :  mit  bleicher  Gesichtsfarbe,  mehr  kühler  und  ge- 
dunsener Haut,  dick  sehleiniig  belegter  Zunge,  fadem  schleimigem  (leschmack, 
reirhiirhem  Schleimnuswnrf  (durch  Husten  und  Räuspern),  auch  Schleimerbrechen 
oder  Scbleimsiühlen,  määsigem  iimi  in  die  Länge  hinaus  gezi»genem  Fieber,  trägem 
Pulse,  klebrigen  Sehweissen  u.  s.  \s\\ 

8.  als  Knteritis  (besonders  bei  reichlicher  Ablagerung  von  Tvphusschorfen 
in  die  Därme) :  mit  bedeutendem  Meleori^mns,  Schmerzhafligkeil  des  lA'ibes  (spon- 
tan oder  beim  Eindrücken  mit  der  Hami).  (^Vicalgeräusch ,  heftigem  und  dem  ent- 
lüiullichen  nahe  stehendem  Fieber  (§.  93); 

U.  als  Kalarrhalfieber,  d.h.  al>  acuter,  mit  ungewi'dinliche.n  Fieberzufällen 
V   coinplicirler  Lnfiruhreu-  und  Bronchialkatarrh ,    mit  häutigem  Husten,  schaumigem, 
I    i\i'i>sem   oder   grauscbleimigeu)  Auswurf,    und  deu  physikalischen  Zeichen  des  Ka- 
Jarrh''  iler  Luftwege; 

10.  als  Kehl  kopfscnt  z  u  nd  ung  {Lariiinjuliiphu»):  mit  heftiger  und  anhal- 
tender Heiserkeit,  pfeifendem  Ein-  und  Au.sathmen,  Hüsteln,  eiterigem  oder  blut- 
»Ireifitfem  Auswurf,  später  auch  mit  Yerkulzeii  beiin  Trinken  oder  mit  den  das 
Stinunritzödem  begleitenden  Kr<itiekung>zeichen  (s.  Kehlkopfskrankheilen); 

1 1.  als  L  u  n  g  e  n  e  n  I  z  ü  ii  d  u  n  g  {hirumotyphus  oder  s\  mptomatische  typhöse 
Piieuuituiie),  mit  den  die  Lungenentzündung  bezeichnenden  pinsikalischen  Zeichen : 
dazu  bisweilen  entzündliche  Fiebersnnptome  (§.03),  trockene  heisse  Haut,  saturirter 
Harn,  spcrkhäutiges  Blut  u.  s.  w.,  S(»wie  rostfarbige  biuthaltige  Sputa,  Husten, 
Athenmuth  u.  s    w.  (s.  Pneumonie); 

12.  als  sogenannter  Cerebral-  und  Cerebrospinal- Typhus,  d.  h.  mit 
vurwieg«>nden  Suuptomen  \on  fünf-  oder  Hirn-  und  Buckenmarks-Syniptunu'U  (s.o.), 
weiche  entweder  vou  Enticündung  dieser  Organe  (namentlich  ihrer  Häute),  oder  vt>n 
der  Rlutmi*ichuug  nilein  (oder  vielleicht  durch  Reflex  von  den  Haut-  und  Schleim- 
^autleideu  her)  bedingt  sind; 

13.  als  s  r  h  1  e  i  <!  h  i*  n  d  e  s  .N  e  r  v  e  u  f  i  e  b  e  r  ( Tyjthus  Ivnlus) ,  be.sunder>  bei 
langhinauxgedehnlem  Verschwärungsproeess  der  Darmgeschwüre,  auch  wohl  bei  Ver- 
eiterungen oder  allgemeinem  Sehwund  der  Mesenterialdrüsen,  (»der  bei  consecutiven 
(z.  B.  uu'lasiatischen)  Eiterheerden  in  anderen  Organen:  mit  Wochen  und  Monate 
fang  fortgesetztem  Fiel»i'r,  mit  täglirtieu  ein-  oder  zweimaligen  Exacerftationen ,  da- 
bei Blässe,  Abmagerung  (Tabes  tifphosa)^  entkräftende  Durchfälle  und  Schweisse, 
Decubitus  u.  s.  w. ; 

14.  aU  rheumatiHchefl  Fieber,  mit  herumziehenden  Schmerzen  in  Mus- 
kelu  und  fielenken  (welche  hier  natürlich  nur  central  bedingt  sind),  auch  wohl 
»auren  Schweis.scn,  Friesel,  scheinbaren  Herzsvmptomen  u.  s.  w. ; 

i:>.  bei  kleineren  Kindern  [Typhus  infantum),  als  wasserkopfähnliclier 
Zustaml,  wobei  jedoch  die  DurchräUe,   der  aufg«»lriebcnc  Bauch,   die  Dämpfung  ia 
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tlor  Miizt;rf;iii«l ,    die  Rötlii-Illpckcbcn   uml  ila«  Hü^tHn  als  Anliall  für  die  PiagooK 
(liciiLii.     Die   KraiikliiMl   viM'läiift  bei  Kindern   intfi»t   milder  und  statt  der  Uarmfr- 
Mcliv^-üri'    tUiilet    man   nil    nur  obernärlilirlip   Erosionen    ((;leiclisam  Varicellen  da 
Dannsrhlciinhaut). 
Complicn-  Vt>n  den  iilirigrn  zmii  Ali(l<miiiial-T\phiis  liinzutretenden  Localaffectioneo  'm4 

tionon  des  A\v  wirliti^^^ten :  Darnidiirch  löchcni  ng  (mit  plötzlichen  Zeichen  von  Periloii- 
Abduuiiiial-  ti<.  aucb  wnbl  liHniliMiinNnt'ht  und  raschem  Verfall  der  Kräfte,  wie  bei  inneitB 
Tyiihuü.  Brand);  —  Darmbt utung  Ihesonders  im  dritten  Stadiam,  in  Folge  hchiftrCia^. 
gestion  narU  den  tyidu'iü  inüitrirtcn  Stellen;  bald  tödtlich,  I»ald  heilsam;  baU'ik;- 
blns«ic  inriiM-e  Ululuug,  hoilioteus  durch  Porcussiun  und  durch  die  Verlilalungu»^' 
cheu  erkeimbar.  bald  mit  Abgiiuß  reinen  oder  veränderten,  schwarzen,  pechanign 
Blutes);  —  IMilebitis.  besonders  des  Schenkel;!;  Rosen  (oft  btiaartige,  |lcf- 
umnuse  und  brandige);  Kiit Zündungen  der  Pleuren,  des  Herzens  oder  Hfit- 
beut**!*:,  der  Harn-  nder  Osehlechtätheile  (cruupös,  pblegniuoüs,  gangränus  «.  c  w.); 
ßrigbt'sehe  Nicrenkraukheit.  u.  8.  w..  u.  s.  w.  Sie  werden  durch  ihre  eigenen  Kna- 
zeiebeu  erkannt,  wovon  anderwärts. 

§.  147. 

Verlauf.  Der  Verlauf  des  Alnlominal-Typhus  ist  sehr  manuicfaradi  OBF^ 

so  wenig  regelmässig,   dass    derselbe   schon  von  älteren   AerzlA 
vorzugsweise  das  regellose  Fieber  {Febris  ataxka)  genannt  wurde. 
Am  gewulmlichsten  vcrluiift  die  Krankheit  folgendermaassen:    Nai|^ 
kürzeren  oder  längeren  Vorboten  entwickelt  sicJi  das  Fieber,  oft  oir 
nach  und  nach,  anfangs  meist  nur  mit  gastrischen  oder  katarriu-' 
tischen  Ziifullen;  dann  folgen  die   (wohl  der  venösen  BIutmisdiuii|  J 
zuzuscbreihonden)  Haut-  und  llirncongcstionen  (die  blaurothe  Hait*>^| 
farbung,  das  Exanthem,  die  nenusen  S\-nij)tome);  hierauf  die  Zci-  i 
eben   der  Ablagerung   des    typhösen  Afferproductes    in   die  Darm-   i 
Schleimhaut.     Nach   dieser  kann  Machlass   eintreten,    oder   es  ent- 
wickeln sich  mit  der  Schmeizimg  und  Wiederaufsaugung  des  typhösen 
Krankheitsproductes  die  schon  mehrfach  erwähnten  Sceundärkraokr 
heiten:   des  Blutes  (Anäinie,  Scoi*but,  Pyäniie  u.  s.  w.)«  oder  eis- 
zelner  Organe  (kataiThalische,  croupöse,  phlegmonöse  oder  brandigt 
Entzündungen,  Eitermetastasen,  Blutungen,  Wasserergüsse  u.  s.  w.),    ' 
welche  den  gesammteii  Verlauf  der  Krankheit  abändern  und  in  d^ 
Regel  verzögern. 

Die  Dauer  des   Abdominal-Typhus   an   sich   ist  in  «kr 
Regel  etwa  drei  Wochen,  selten  kürzer..  Die  Krankheit  wird  jedodi 
durch   die  verzögerte  Ausheilung  der  Darnigeschwilre   oder  durch 
die  mannichfacheii  Nachkrankheiten  ott  Monate  lang  hingezogen. 
AusLMnire.  Die  (lenesuiig  erfolgt  langsam  nuter  Nomialwerden  der  Zunge 

und  der  übrigen  Schleimhäute,  ßenihigung  des  Pulses,  mit  allmSlig 
wieder  kothhaltigen ,  breiigen  und  endlich  geformten  Stuhlgängen, 
Rückkehr  des  Appetites  und  Schlafes,  Wiederzunalime  des  Muskel- 
fleisches und  Körpergewichts,  häutig  mit  allgemeiner  Abschilfening 
der  Haut  und  Ausfallen  der  Haare. 

Die  xVusgangs-  und  Nachkrankheiten  sind  Obigem  za- 
folge  (§.  145,  Anm.)  höchst  mannichfarh  und  umfassen  Leiden  ftst 
sämmtlicher  Organe  und  Gewebe  des  Köri)ers.  —  Darch  dieselben 
tritt  am  häufigsten   der  tödt liehe  Ausgang  ein:   so  durch  die 
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LuD[;«iienlzüncluiigeR ,    durch    Ünrinilnrchbofiruiig .    SlinininlziKlcni,  ^aifiae*' 
brHiulige  Müln^tasea,  oJer  diirdi  IltTn-  iiricl  HiniliaittutiWüiitlungeo,''*'*"*'^ 
Er^ä^sc  in  scrJlsc  H;1u[c,  Paroli  den  verciltTuiig  u.  s.  w, ;  oder  duri^h""    ^^ 
BliiU^utmisrJUMig  scorhulUchct'   oder   w-lsseri^cr  Art.   Kacliexie  und 
Abzelinmf;    [Tabes  typhom).    —    Nicht    sflleii    tödtet   alier   auch 
^er   T>]jhiis   in   den   er^teij   Stadien:    Kinvcücii   durch   die   (wie  es 
sdittitil)  ^irtignirkeiido  Ijiiliöse  Biulbesehattenheil  selbst,  am  bäufig- 
Aeo  diirrh  Lungenödem,  auch  in  i-itjzehien  Füllen  (lurcli  Hirnschlsg- 
DoNti,  MilzzerreisGung .  diircb  bedeulenile  L'aijnblutungeR. 
''  Eigentlich^!  Hücklälle  linden  selten  sUitt,  insuferD  man  niclit 
'  ^a('hkraniiht■itcl).  besonders  die  mit  betlifen  DurchHillen  aullre- 
le  pu»telarti^e  Dlckdanneiitziiuduiig,  ab  solche  bezeichnen  will; 
dech   zeigt  die  Sectiun  in  einzelnen  Fällen  Trischc  tjiihösc  Ablage- 
ninjjeii  neben   filteren,  ähflilch   wie  bei  den  MachacliQben  inundier  \ 

Kxanlhemc. 

Die  Ursachen  des  Abdoniinal-Typhiis  sind  jedenfalls  mehr-  fraachan. 

Iiv.   Die  Anlage  zu  demselben  ist  allgemein  und  vielleicht  wer- 

I  in  unseren  Gegenden  wenige  Mensriien  all,  ohne  diese  Krank- 

leit  einmal  zu  übereleiten.     Seilen  belüllt  dieselbe  einen  Meiibdien 

i  einmal;  erustbcb  Durehsetiehte  sind  gewöhnlich  auf  Zcit- 

'bens  ijescbiilzt.     Besunders   dit^ponirt  unil  ingendlirbe  und  voll- 

'biflüge,  zur  venüsen  lilulmisdiung  hinneigende  ludividtien.     Kinder 

^iiil  Greise  werden  'sdlener  lypluiskrniik. 

Die  Veranlassungen  sdieiiiej)  buld  mehr  von  der  itliitmi- 
scliung  im  Allgemeinen,  bald  mehr  f^rairh  vun  der  Darniscbleimhaut 
^nsxiigchun.  Vor  allen  scheint  eine  verdorbene  Luft,  zuweilen  ein 
isuiideres  Miasma,  besonders  Ibieriaehe  AustiQuätungeii ,  die  bän- 
jBle  L'rsacbc  zn  sejii.  So  bcitillt  dieser  Typlms  gern  kräftige 
.  inge  I'ersuneii,  welche  vom  Land  oder  aus  Innigeren  Wohuungen 
in  enge,  des  Luftwechsels  enlbebrende  Schlaf-  und  Wohnzimmer 
▼ersetzt  werden,  besonders  die  dienende  Olasse  in  volkreichen  Stfid- 
4Bn,  oder  arme,  in  en geh. unreinlichen  Wohnungen  lebende  Personen; 
W  herrscht  eiubeinusch  oder  von  Zeit  /u  Zeil  epidemisch  in  fibef- 
'niUlen  S|iitälern,  ArbeitsbäuseiTi,  Celangnissen,  Casernen,  Pensions- 
«■iKtalten  u,  dgl.  m.  Anhaltedde  Hitze  im  Sommer  oder  unge- 
|lK0hnlidie  SchlatTheit  im  Winter  brünstigen  dieses  Miasma  (wie 
Att^rüanpl  die  AlUi^ul'ung  Ihierischer  Ausdünstungen).  In  manchen 
FlUen  werden  noch  speciellerc  endemische  Ursaclien  (z.  B.  ein 
Fesiung^^raben,  ein  Kirdihof,  ein  Uninnen)  oder  epidemische  Feh- 
ler  hrM-iiiihl,;;!. 

M'.i' iisi-iis  geht  der  Abdominal -Tjphus  oft  dircct  von  den 
\ :  mIifini,  ui'ikiteugen  aus:  er  enistebl  sehr  ort  durch  missbrändi- 
1'    11         iiJi-ie  Uredi-   und  Ablülirmitlel   oder  andere  bui-oiadie 

Ii  gesione,   verkehrt  beimndelte  gaatrisctie  Znetände. 

l.i  man  keine  andere  Lrsache.   ab  sdilechte  Nahrung 
.m1ib,  Hungersnoth).  verdorbenes  Getränk,  besonders 
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untaciip.n  sdileclites  ßninnenwasscr   (infiisorienlialtiges,  oder  durch  Kloaken 

^^f^^'*^""' verpestetes)  u.  dgl.  m. 

^ '  ^^  "'''  Ansteckung  ist  in  der  Regel  nicht  naclizuweisen ;  sie  ist  aber 
auch  in  einzelnen  Fällen,  besonders  hei  Anhäuhing  vieler  Mensdien 
in  engen  Räumen  und  hei  einzelnen  Epidemien,  wenigstßos  auF  der 
Höhe  derselben,  nicht  ganz  abzuleugnen. 

Furcht  vor  Ansteckung,  Gram,  Sorge,  Notli,  überhaupt  nieder- 
drückende Gemüthstimmungen ,  sowie  bedeutende  Strapazen  und 
übermässige  Geistesanstrengungen  begünstigen  jedenfalls  den  Ans- 
brucli  der  Krankheit,  wenn  sie  dieselbe  nidit  manchnaal  direct  her- 
vomifen. 

Immunitdl.  Anm.  M<>rkwiirilig  Ut  iln>  sogenannle  AussclilictisungsTcrmogen  iei 
Abduminal-Typliiis,  welches  lici  richtigem  Verständniss  de»  Wortes  und  unter  der  ii 
der  ganzen  Mediciii  geitoiideo  ß«!schränkung,  dass  urganiftche  Cjesetie  nie  tchnfe 
Fchulgercrhtp  Oreiizlinion  rinhaltcn,  aU  eine  klinisch  feststehende  und  diagnoilisd 
hraiii'iitiare  Krfuhrungs- Ue|!t'l  giOten  kann. 

Es   kommt    näniliih    ein    rrischer  Typhiisprooess  nie  oder  fast  niemals  znsam- 
nit^n  vor  bei  folgenden  Zuständen,  sufern  sie  ebenfalls  in  frischer  Entfaltung  voraos- 
gesrtzt  werden :  hei  Tuherkelkrankheit  und  ausgebildeter  tuberkulöser  ScbiKindflOcbli 
bei  organischon  Herzkrankheiten  (besonders  des  linken  Heriens),  bei  Rheumatisawa,  ^ 
acuten  Exanthemen,  Cholera,  Huhr,  Pleuritis,  Wochenfiebem,  Säugenden,  Geistef-|l 
kranken,  Blausiichtigen,   bei  allgemeinerer  Wassersucht,    Rrebsdyskrasie.     Dagegei^ 
kann  sich  allerdings  eine  und  die  andere  dieser  Krankheiten  (z.  B.  Tuberkeln)  nacfct^ 
Ablauf  des  Typhus  (zum  Theil  auch  schon  während  der  letzten,  blutamen  Perio^sf^ 
desselben)   entwickeln,    oder   es  können  sieh  Ueberrestc  einer  solchen    (z.  B.  ahs 
versrhrumpfte  Tuberkeln)   aus  frflherer  Zeit    her  hei   einer  Tjphusleichr  Torfindea.' 
Wo  Suuipfweeltsclfleber  herrschen,   pllegt  häufig   (doch  nicht  allenthalben)  der  Ab- 
douünal-typhus  zu  n>hlen. 

§.  149. 

Prognose.  Die  Vorhersage   des  Abdominal -T}'phus  richtet    sich  tlieiis 

nach  den  allgenieiiicn  prognostischen  Regeln  bei  Fiebern  (§.  S2), 
theils  nach  dem  Zustande  des  Blutes  und  der  einzelnen  Oi^ane, 
soweit  er  ermittelt  werden  kann,  und  nach  den  zu  erwartenden 
Umwandlungen  der  Krankheitsproducle.  Niemals  ist  sie  leicht  und 
sogar  noch  weil  in  die  Genesungszeit  hinein  behutsam  und  zwei- 
felhaft zu  stellen.  Hisweilen  laufen  anscheinend  sehr  leichte  Fälle 
unghlcklich,  und  sehr  gefahiiich  aussehende  ganz  günstig  ab. 

Die  einzelnen  Epidemien  und  Endemien  sind  sehr  verschieden- 
artig an  Charakter  und  (Gefährlichkeit,  wobei  die  ärztliche  Behand- 
lung der  einzelnen  Kranken  im  Ganzen  wenig  zu  ändern  scheint 
Bald  sind  die  ersten  Fälle  die  schlimmsten,  bald  die  mittleren  oder 
die  letzten  einer  Epidemie.  Die  kräftigen  jugendlichen  Körper  sind 
oft  am  meisten  bedroht,  vor  Allen  aber  Branntweintrinker ,  auch 
«alte  Leute. 

Die  einzelnen  örtlichen  Complicationen  und  Nachkrankbeiten 
werden  nach  ihren  besonderen,  an  anderen  Stellen  dieses  Lehr- 
buchs erörterten  Regeln  heurtheilt. 

Anm.    Tnruhige  Typhuskranke  reihen  sich  schneller  auf^  als  Wuchen  lang  be- 
täubt Daliegende.     Dagegen  sind  Betauhte,  wenn  Schaum  in  den  Luftwegen  da  ist. 
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ir  ilfMii  StiMkllii-'i  ;ui<;:i*Sflit ;   Jy|i»*r  in  snli-ln'ii  Faüeii  .N.ii.b  .i^s  «I«-- llu-ifi^iis  und    PiOjjnose 
s>*iirf"i  lji;il»*nklicl».  de!>Abdoini* 

SlarktT  Mi'ti'orisinn'«  zeigl   iiiri^t  rriclilii;lio  Fntwickelung  \un  DurincLSL-hwiironnai-Typhus. 
t)St  l.ähiiiung  i\oT  Iiiinuinu^kolii  .in  und  ist  deshalli  |ied*'nklicli. 

Anhiiiti'ndr  riurclif.'ill«^',  NasenMiilmigi'n,  liefe  ßeliiulning,  anhalii'nd«'  Tau)ili<;it, 
«*ii  iiiriil  Stellen  «'iiieii  bi-sscn^n  Aiis^'ung  zur  Folpr  als  uiiscbeiiirnd  mildf*  Flc- 
%  reg('Iiiiä»<ii;r:  Sliililo  und  geringi*  Loralkrankheilt'ii. 

Duniildutinig  in  der  zweiten  Periode  liM  zuweilen  ZerLheiInng  de:;  Tiplius  zur 
ge;  kann  aiier  auch  todllicli  werden.  Späterhin,  und  ticsnuderii  Wi  gleichzeitig 
bandenen  Peieschen  und  anderen   passiven  Blutungen ,   ist   sie    sleH  bedenklich. 

Ri><enarlige  Hautentzündung,  brandiger  Decubitus,  epib^pli<che  und  letuni«icbe 
im|tfe  sind  übel. 

§.  150. 

Die  Vorl>auui)g  hei   lierrschentlen  Seuchen  dieser  Art   \virdProphyiaus. 

I  erfolgreichsten  auf  niedicinal-polizeilichem  Wege  ins  Werk  ge- 
izt, indem  man  für  bessere  Wohnungen,  Kleidungen,  ^ahrungs- 
ttcl  und  (letränke  sorgt,  die  Ursachen  schädlicher  Luftverderb- 
;se  entfernt  und  die  (jemuther  beruhigt.  In  den  Spitälern  lege 
m  die  Typhuskranken  einzeln  zwischen  Tuberkulöse  und  andere, 
ch  §.  148,  x\nm.  Geschützte,  an  denen  es  nie  fehlt.  —  Uer  Einzelne 
(halte  sich  zu  solchen  Zeiten  der  Abfuhr-  und  Brechmittel,  der 
Igen  Verderbnisse,  der  gröberen  Ausschweifungen  jeder  Art,  der 
källungen  und  des  Aufenthalts  in  dumpNgen,  übelgelülteten  oder 
t  Menschen  überlullten  Localen.   Furchtsame  mögen  sich  geradezu 

freigebliebene  Gegenden,  besonders  wo  Land-  und  Bergluft 
rrseht,  flüchten. 

Bei  den  Zeichen  einer  geschehenen  Infeclion  hat  man  Brcchmit- 
,  auch  l*unsch  mit  naclifolgender  Körperanslrengung,  ein  langfort- 
^efztes  kaltes  Wasserbad  und  andere  Abortiv-Curinittel  empfohlen. 

§.  ir>i. 

Die  Behandlung  dieser  Krankheit  ist  in  der  Hauptsache  dieBchandimig. 
i  den  Fiebern  (§.  S3 — S6)  angegebene.    Sie  kann  weder  in  allen 
llen,    noch   viel   weniger  aber  bei  den  verschiedenen  £j>idemien 
!selbe  seyn:  vielmehr  lässt  oft  ein  scheinbar  grilndlich  erprobtes 
rfahren  bei  neuen  Ffdlen  und  Seuchen,  oder  in  anderer  Gegend, 

II  früheren  Erfolg  ganz  vermissen.  Fruchtlos  hat  man  bisher 
ch  einem  Specificum  gehascht  und  mit  Unrecht  würde  der  Arzt 
er  einem  solchen  das  allseilige  und  individualisirende  Ileilverfah- 
1  vernachlässigen. 

hn  Allgemeinen  reicht  man  in  den  meisten  Fällen  vollkom- 
!n  aus  mit  einem  diätetischen  und  exspectativen  Heilverfahren, 
;lches  den  Zustand  df^r  Darmschleimhäute  und  des  Gehirns  be- 
C'ksichtigt  und  die  äusseren  Schädlichkeiten  beseitigt. 

Man  reiche ,  besonders  in  den  ersten  Wochen ,  nur  Flüssiges 
u  oder  kalt),  und  zwar  milde,  einhüllende,  schwachnährende  Ge- 
mke ;  dii»  Schleime  von  Habcrgrülze,  Salep,  Eibischwurzel,  Gummi 
ibicum,  die  Emulsionen  u.  s. f.;  man  lasse  Buttennilch  oder  gute 
t  Wasser  verdünnte  Kuhmilch  oder  blosses  reines  Wasser  trinken, 
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BchaniiiuiiK  sofern  nicht  lioflijije  Durclifallc  entgegenstehen.  Schwache  Limona- 
dcsAiHiomi-jpu  y^),j  Citronensafl,  oder  Essig,  auch  wohl  von  Scliwefel-, 
•'*"*** oder  Salz-,  oder  Phosphorsanre  (dafern  es  nicht  die  Durchfalle  ver- 
bieten), sind  in  manclien  Fällen  sehr  erquickend,  werden  aber  oll 
von  den  wnudgewurdenen  Schleindiuulen  nicht  vertragen.  Als  Nah- 
rung gestalte  man  anfangs  nur  Wasser-  oder  Mehlsuppen,  später 
bei  beginnendem  Rlutinangel  Fleisclibrfüien  (von  Kalb,  Huhn,  Taube, 
erst  bei  hoher  Entkraftung  Hindsbrühe  mit  Ei,  Wein  u.  dgl.).  Weiche 
Compots  nur  soweit  es  der  Durchfall  und  die  Darmaufblähung  ge- 
stritten. Jedenfalls  darf  die  Entziehung  der  Nahrung  nicht  allzulange 
fortgesetzt  werden,  sobald  der  Kranke  anämisch  wird.  Aber  blä 
hende,  zähe  und  harte  Speisen  muss  er  noch  bis  in  die  sechste 
Woche  (we^cn  der  Gefahr  der  Dannperforation)  vermelden,  und 
Alles,  was  er  isst,  gut  kauen. 

Die  Kraukenzimmer  seyon  gut  gelüftet;  die  Fenster  möglichst 
bei  Tag  und  Nacht  offen;  jede  Anhäufung  von  Menschen  werde  ver- 
mieden. Auch  kann  mit  Essig  gesprengt  oder  geräuchert  und  ein 
frisches  Laub  (z.  ß.  Birkenzweige)  im  Zimmer  aufgesteckt  werden. 
Man  beobachte  die  grusste  lleinliciikeit  in  Bezug  auf  Bett-  und 
Leibwüsche,  wasche  den  Körj)er  öfters  oder  bade  ihn  in  reinem,] 
Wasser,  warm,  lau  oder  kühl,  je  nach  den  besonderen  Anzeigen. 
Jede  Sinnes-  und  Goistesaufreguug  bleibe  dem  Kranken  fem, 
besonders  helles  Licht,  Besuche,  Cespräclie,  interessante  oder  gar 
unangenehme  Nachrichten.  Die  ärztliche  Zuspräche  sey  stets  be- 
ruhigend und  mild.  —  So  lange  die  Kopfalfeclionen  dauern,  ist  es 
zweckmässig,  kfdde  Inischläge  (von  leinenen  in  frisches  Brunnen- 
wass(;r  gelauchteii  oder  auf  Eisschollen  gelegten  Tüchern,  oder 
Schnee-  und  Eisblasen)  über  die  Stirn  zu  legen.  —  Essigwaschun- 
;»en  der  Stirn,  des  (Icsiclits,  d«M*  Aeruie  mid  Beine,  oder  Elssigein- 
wickelungen  um  lelzlert*,  erwcMscn  sich  meist  sehr  wolilthätig,  ab- 
leitend, beruhigend  und  scliweisstreibeiuj. 

Im  Besonderen  richtet  sich  die  Behandlung  theils  nach  der 
Individualität  des  Kranken,  tlicils  nach  den  durch  genaue  Unter- 
suchung erkannten  besimderen  Zustanden,  den  örtlichen  AfTectioneu 
inid  ihren  weiteren  Folgi^i.  Sie  kann  hiernach  in  vei*schicdenen 
Fällen  und  Stadien  der  anti]ihlogistischen,  der  ableitenden, 
der  ausleerenden,  der  beruhigenden,  erregenden  und 
stärkenden  und  anderer  Ileihncthoden  bedürfen  oder  auch  ein 
speci  fisch  es  Heilverfahren  nach  Analogie  anderer  Fälle  einschla- 
gen.   Wov«ni  mehr  in  der  Anmerkung. 

In  symptomatischer  Hinsicht  kommen  die  bei  den  Fiebern 
(§.  85)  schon  erörterten  Begelu  in  Anwendung.  Bei  durchfalligen, 
besonders  imwilikilhrlich  erfolgenden  Stühlen  ist  zur  Verhütung  des 
Audiegeus  besondere  lleinlichkeit  (wie  bei  Buhren)  erforderUcb. 
Herabrutschendf  Kranke  niuss  man,  zur  Verhütung  der  Blutsenkung 
in  den  Lungen,  fleissig  von  kräftigen  Wärtern  emporzielicn  lassen; 
überhaupt  andauernde  Bückenlage  vermeiden  lassen.  Bei  Harnver- 
haltung zögere  man   nicht   mit  dem  Katheter.     Bei   bedeutenderen 
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Brustaflecllonen  Scnfleigc  u.  dgl.     Bei  liofligon  Durclilalloii  Stärke-  i5t«>n"<ii»n; 
kJvsliere  mit  Oi>iuin  oder  Silhersalneter.  dosAbdoim 

*  *  nnl-Typhii« 

Aiini.  lins  an  ti[i|i lo^is tische*  Verfahren  koiniiit  hei  heHlf;«.'!!!  nml  dem 
i'iil/uri«iii(hfn  nuhe  striit'iulen  Fieber  (§.  93),  oder  hei  Coinplieutioii  mit  Eiit/.üii- 
•lurif'»;ii  (z.  B.  der  l^im^'e)  in  Anwenduiif'.  Dasselbe  hes«'hniiilvt  sich  aber  in  der 
Rffei  uiiT  die  kiihli-iiden  Mittel,  auf  die  kalten  Umschläge,  innerlich  Natron  nitri- 
cuui,  kleine  CalomfbUisenf  Pllanzensänren  u.dgl.  Die  BluteiitleerunKen,  weniffsteiis 
«tiirkerc  und  allfiemeinere,  meidet  man,  da  sie  leicht  schaden.  Doch  werden  ört- 
liche Dhiteiit/iehnngen  durch  Blutegel  oder  Schrüpfköpfc  (an  köpf,  Nacken,  Bauch), 
hei  heniir>(echi*iid«.'r  tlongestinn  und  Entzündung  dieser  to'gcnden  zuweilen  mit 
grojfscr  Krleichleruug  vorgcniimmen.  —  Der  innere  und  äussere  tlebrauch  de«  kal- 
ten \Vusser>  nicht  nur  al>  kühlenden,  erquickenden  und  tieberlindernden  Mittels, 
Mündern  auch  (nach  der  neueren  Wasserlieilkunde)  zur  Ilauterregung,  duh<'r  zur 
Ableitung  und  Kri^enförderung,  lässt  beim  Tvphus  eine  ausgedehnten*  Anwendung 
zu.  nls  bisher  geschah.  (Kalte  Tauchbäder,  kal(i>  ib'giessungen,  Schwitzen  in  nas- 
sen Laken,  örtliche  Bäder,  Wassernmschläge,  Abreibungen  u.  s.  w.) 

AU  Ableitungen  benutzt  man  besonders  Senfli'ige,  St-nföl.  trockene  Schröpf- 
kö|ife,  Terpentinöl  mit  Papier  oder  Leinwand  auf  dii'  llnnt  gelegt.  Blasenpilastcr 
^^ind  \orsichtig  anzuwenden,  damit  sie  nicht  Geschwüre  oder  Brand  hinterlassen. 
Sehr  nützlich  /«igen  ««icli  die  scimn  erwähnten  Ks.sigeiuwickelungen.  die  mei»t  liaut- 
röthend  wirken,  aucli  ilurch  Senf  verschärft  werden  können. 

Von  a  u  ««1  eeren  den  Mitteln  empAdilen  .Manche  ein  zeitig  gereichte?«  Bre«h- 
mittel.  inii  die  Krankheit  «trhnell  abzuschneiden.  Doch  sind  solche  Vec'^uche  oft 
iiehr  ^cllädli(  h  und  da,  wo  sie  genutzt  haben  sollen,  ist  >cliwer  nachzuweisen,  oii 
ohne  "ie  ein  Typhus  bei  dem  Kranken  au*jgi*bn»chen  oder  schlinuuer  \erlaufen  wäre. 
Wo  wirkliche  Cruditäten  im  Magen  i-in  Brechmittel  verlangen,  reicht  auch  Buller- 
wa-scr.  eine  geölte  Feder  u.  dgl.  au<.  —  IFirigegen  zi-iglen  sich  in  vii'len  Fällen 
und  manchen  F.pidemien  unstreitig  gevvisite  Abführmittel  mui  Nutzen,  wie  es 
•irlie'.nt.  indem  so-  den  schädlichen,  faulig  -  scharfen  Dünndarm -Inhalt  entleerten^ 
\'«|!colii  uneh  (rerhlzeiiig  gegeben)  dii'  Kxsudalion  \on  Kiweis-i^lolTen  auf  die  Ah- 
-i<i.il'Tung?>näche  der  Schleimhaut  heni>rriefen  und  so  die  liilillration«'n  verhüteten, 
..ii>r  imiem  sie  ^••U'^t  eine  örtlirhe  Luiwandliniü  und  liadurch  Abschneidung  des 
ivploi-^en  Abiagerung«proces3es  bewirkten.  —  Am  nützlichsten  zeigte  -»ich  das  Ca- 
lvin r|  [n-i  <j,c/;  i»niitum)  in  halben  «idt-r  gan/en  S«  rnpeblo-ien  (deren  wir  innner 
zwii  binnen  /.wri  ShintliMi  und  nachher  noch  einen  oder  ein  P.iar  L«»lfe1  Birinu^'d 
gaben).  In  den  ;:üii*>tigen  Fällen  er«iehienen  darauf  nur  3  bis  0  breiige  gallig-fäcu- 
lente  uiiil  höeh.-'t  übelriechende  Stühle,  wiuauf  Hnfiut  allgemeine  Krleicliterung  und 
*ihiielle  Be'"»i*run-'  eintrat.  (In  späteren  Kpidemien  war  jeiloch  die^e«*  Verlahren 
uiuiiler  hüifn  i<  li  und  »«igar  erbdglos.  Kltwuere  Do<«en  l'.aloniel  famlen  wir  eher 
schädlirh  al<  luit/.lit  b.)  —  Andere  rühmen  aiu  h  andere  Abführmittel,  /.  B.  sihwe- 
fcl  -  odi-r  piinsplior'ianre>  .Natron.  Bitler-ülz,  Bitterwasser,  Senna- AufgU'Jse;  selbst 
Tamarinden  nnd  Bli.diarher  schemen  wm  Aelteren  mit  Nni/en  gegeben  worden  zu 
*e\n.  —  Bl  a  hu  ngt  reibende  .Mittel  sind  bei  Meteon^ums  (zu  \er)uitung  der  Per- 
b>ialioii)  nielit  zu  vernachlä-sigen :  hier  kamt  man  aueh  fniM-hläge  von  kaltem  Was- 
"•«•r,  Kis.  oder  \on  Terpentinöl  \ersuchen. 

Als  Bertiiiigu  iigMU  i  t  lel  bediene  man  sieh  möglich*!t  nur  «1er  diätetischen 
und  ps\i  bischen,  im  Noihfall  können  kleine  Gaben  der  blau<äurehaltigen  Mittel, 
des  Opium  uikI  Morphium,  ihr  Bi'lladonna,  .Nu.\  \omiea  u.  s.  w.  in  .\nwendung 
kommen. 

Krretfende  oder  «Mgenannte  Beizmittel,  besonder*  die  flüchtigen 
Nervenmittel,  wi'rden  hier  und  da,  entweder  iler  nervösen  SMiiptonie  wegen  nnd 
«HU  die  Nerxenkrätle  aufrecht  zu  erhalten,  oder  um  ilaulkri^en  herbei/ulnhren.  oder 
ai»  Specilica  ge^'eben  ;  «dine  bestinnnle  Indieation  si,|||,.  (lies  je»loeh  nie  gesehehen. 
^le  p.iH^rii  (nebst  dialeti-clien  Stofrersat/mitlejn)  bei  Anämie,  in  sp.iii'ien  Stadien 
oder  bei  \«»n  llaus  :ius  abgeniergelteu  Kranken.  Ks  gehört  liierln'r  die  .Vnwendung 
der  Valeriana.  Arnna.  Serpentaria,  Angelica  u.  s.  u..  des  Kamphers.  Moschus,  Bi- 
bergeil«*.  der  Naphlheii  nnd  Weine  (Bheinwein,  Sekte,  Champagner).  Minder  pas- 
send «ind  gewiss  Uli  Allgemeinen,  der  Blutfieschaireiiheit  wegen,  die  Ammonmittel, 
2.  B.  Liq.  t:.  t:.  !.ucciiial.,  Li«|.  aninn-n.  carbon.,  l-i<|.  amun-n.  pMn-oleosi,  anisali, 
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ßeliandluiip  nu"*scr  ui»  jiii',    /.  H.  «inn.'h  StlM•k^ll^s,  spiMriHl  angt'zeigt  sind.     Scliwois^ireihonii«« 
le:»AbUoiiii-h«Mziiiitti'l  >inii  Immiii  Ahiloiiiiiial-Tvpliiis  njrlit  zu  em|)frlil(Mi. 

liil-TypliUä.  Voll    1 0  n  i  d  c  Ji  tMi   Mitteln    ufiiliMi  die  MintTiiLsüiirtMi  in  liinrf ickcnd  srhwi- 

rlier  Vi'nliiiiiiiiiig  ^'frn  MMordiict  und  ^rii'uuiucu.  lu  den  mit  liniiid,  Kitcrauf^au- 
gung  u.  s.  w.  <<un]iii(-ii-t(Mi,  ntlViiliar  diMi  fauligen  Clinraklcr  an  sieb  (ragiMiden  Tj> 
)duMi  pa"««'!!  JediMifaiis  iuirli  dii>  (!liinn]U'ä|iarati',  die  ülirigt^ns  auch  in  aodcr>?n  F^- 
Icii  gclolit  ui'ideii.  .Nanirntlicji  tinit  liiswpilrn  das  Chinin  (in  Suiution  mittels 
S('h\v»'fi'N:iun*)  ln»i  Sihwättin;,  Nei-vriizufjüli'U,  pi'i'iodisirlicn  Frosianrällcn,  droheudifr 
Pväniic  u.  <.  w.  giili>  Dicnsic.  —  Rei  passiven  Blutungi'u  difnen  Alaun,  Miucralsüu- 
rcn,  (i(>rli>äuriHi  uml  aiideri'  Stvptica;  Kis  innf'rli<!li  und  äussorlich. 

Ais  Hprri  ii  M- lic  Mittel  oder  r.urnietliodon  werden  gel'dit :  da<  Caloniel  in 
Scrnpeidoseii,  das  Jndkali.  da$  Cblor  und  die  Cbloralkalien,  da<  Chinin,  der  Abun. 
die  Ipecaruanlia  in  kleinen  (iahen  (hesondors  im  Aufgüsse),  der  SiihiTsalpeter  und 
lUeizueker  (innerlich  und  in  Kl v stieren),  die  Ptlanzenkidde,  die  .Nu\  vomica,  da:»  Vi> 
nuni  colrliiei.  da.«  llh  (innerlich  und  «mf  den  l'nterleih),  da.s  graue  Schwefelcpieck- 
silher,  der  rolhe  yu.-l*r;ieipitat. 

Jedentalis  (hiit  mau  wohl,  sofern  man  diese  Mittel  anwenden  will,  sie  nur  nach 
solchen  Anzeigen  zu  wählen«  die  mit  dem  Stadium  der  Krankheil,  den  vurhandeiien 
inneren  Störungen,  und  dem  Churakter  der  (>esuuunlkrankheit  und  der  Epideinif. 
widil  iihereinstiimnen. 

§.  152. 

iiccouva-  ju   ^\^y  G cn e s Uli gs Periode    verlahrl  man  auf  die  Lei  den 

h>tenz.  j.'jg}^(»|,,j  angegebene  Weise  (§.  SG).  Jedoch  vermeidet  »«in  noch 
möglichst  lange  Zeit  gröbere  Speisen,  erhitzende  Gewürze  und  Ge- 
tränke, geistige  oder  körperliclie  Anstrengungen  und  Aufregungen. 
Landhift,  Büder,  gute  leichtverdauhche  Kost,  Mildi  als  Getränk  u.  s.  w. 
leisten  hier  gewohnlich  mehr  als  sogenannte  Stärkungsmittel  (China, 
Chinin,  Bittermittel,  Füisenpnlparate).  Ausserdem  sind  in  dieser 
Zeit  die  mann  ich  fachen  >achkranklieiten  und  deren  Folgen  zu  he- 
rj'u'ksichtigen. 

§.   153. 

"  II.    Der   exanfliema tische   Typhus,    auch    Fleck-   oder 

1^1.111^"  Petechial-  T  y  p  h  ti s  genannt  ( Typhus  exanthematicns ,  «.  macu- 
JosHs,  s.  petecinnlis) ,  inntasst  vermuthlich  auch  die  Mehrzahl  der 
Fälle,  welche  in  alttTcn  Zeilen  als  Flecklieher,  Petechialfieber  (Fe- 
hres  petechiales,  s,  petechizantes,  s.  pitncticnlares),  als  ansteckende 
NervenliehiT,  Lager-,  Lazareth-,  Kerker-,  Schiflslieher  (Febres  no- 
socomialea,  naniicae  etc.),  als  hfisartige  Faulfieber  {Febres  putn'dae 
mab'gnae),  und  in  neuerer  Zeit  als  ansteckender  Typhus  (Typhm 
contayiosHs),  als  IIunger-Tyj>hus  {Typhus  fameb'cus),  als  eng- 
lische.^ Typhuslieber  {typhus  fever,  conthmed  fever),  auch  wohl  als 
Typhus  schlechtweg  (im  Gegensalz  zur  fievre.  typhohle)  verstan- 
den worden  sind.  Diese  Form  imterscheidet  sich  vom  Abdoniinal- 
Typhus  durch  rascheres  Aultrelen,  durch  kürzeren  und  bestinuntere 
Stadien  (gleich  d(?n  acuten  Exanthemen)  einhaltenden  Verlauf,  durch 
das  beständige  und  meist  reichliche  Erscheinen  der  T\i)lius  -  Exan- 
theme (§.  143)  und  durch  die  Abwesenheit  (oder  'sehr  geringe 
Ausbildung)  der  typhösen  Ablagerung  in  die  Darmschleimliaut-  und 
i'r^achen.  Gckrösdrüsen.  Diesi»lbc  kommt  in  manchen  Gegenden  (z.  B.  in 
Irland,   Schottland,   Oberschlesien),    sowie    in   manchen   Gebäuden 
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I',  (z.  B.  Krankcnliäuscrn)  endemisch  vor,  in  der  Il<-gH  aber  triti  sie<^riariieDA 
It^ls  Gl>idciiuu  nur.  hesuiidcrs  bei  Kriegs/ eilen,  Tlieuerunf;,  Hungers-  «"""i"™- 
f  notl),  ia  helagerten  Stüütun,  aur  Auswamlcrerschiiren  um)  an  «leren  ''^  '"'  I 
|A|^niIiingspinizci).  Sie  hängt  nocli  ontscfaiedener  als  andere  Typiien 
Byp  einem  durch  Mensclteiianbäuriing  enlstandenen  Miasma  ab  und 
^«ni  (wabrsclieiididi  durcli  dusBelbeJ  häufig  ansteckend.  Witlu- 
Vrhn^Tcrbültnisse  baten    auf  ihre  ^usbreilung  otler  ihr  Nachlassen 

Pfhiäs.     Die   individuoUt!  Anlage  zur  Infeclion  cleigert  sicli  durch  . 

;bi»cho  Veranlassung  (Dilckziig  geschlagener  Armeen,  Nahrungs-  ' 

gkeil  des  Bürgers ,   Furcht.  Ekel   und   ähnliche   depriuii^le  Ge-  ' 

lislinimungcn) ,    sowie    durch    Ausschwcilungen ,   besonders    im 
nke,  und  sonslige  Dnonliiung  in  der  LebcnsweiäC. 
8.  154. 

[.         Der  VerlauT  des  Fleck-Tyjilius  ist  in  der  ßegd  rolgendef.  ^i'n^uois 

^acb  mehrt;lg(geii  Vorholen  von  tnhebagcn,  herumziehenden  Clie-   ,,"°^,   ■ 

nTer&cbmerxen  (besonders  in  Nacken  und  Rricken).  Koprneh,  Malltg- 

keil  niiA  Niedcrgeäcbtagi'nlieil,  Tiflerem  Frösteln  bei  brcnncn<Iheisscr 

^Haut,  unruhigem  uder  Iraumvolleni  .Schlar  u.  s.w.,  hriclit  diese  Krank- 

ifitit  aus  {S(ad.  eiotulionii)  mit  einem  kürzeren  oder  mehrere  Stun- 

»den  langen  SchüUeirrosI,  norauf  andauernde,  in  der  Itegel  trockene 

ITilxe  villi   brennender  oder  beissender  Art,   und   Fieber   (anfangs 

nöcli  mfisiiiger  Art)  nachfolgl:    KD|ir\vc!i,  Schwindel,  Eingenonimen- 

Ihcit,   [tüüiung  des  Gesichts,   injicirlc  und  glänzende  Augen,   spar- 

finmer.  saluhrler  Harn,  träger,  barter  Stuhlgang,   Die  Zunge  feucli; 

TSrzdieu  Itficht  belegt,    die  gröberen  gcrölhel  um 

sellcuer  ein  dickerer  Beleg.     Durst  massig,   Appeül 

gering,   Leib  wenig  aurgelrieben ,   wcicb,     Die   Milz 

iun   nachweisbar  vergi'ßsserl.     Stets  Dndet   sieb   ein 

Luftwege,   namentlich  der  Brunciiicn,  mil  llusren  und 

Achaumigcni  Auswurf,    ufl  Nasenbluten.   Ohrensausen  und  Schwer- 

^hSrigi^^it  (wahrscheinlich  von  Katarrh  des  inneren  Ohres),  Schling' 

KbvBdiwerden,  auch  nohl  später  etwas  Durchl'all,    Die  Ilirnsymptome 

^limi    in    diewm    Zeiiratim    gering:    allgemeines    und    bedeutendes 

^Eblkrartungsgcrühl.  Muskelscbmerz  in  ltum])f,  ßatich,  Rficken.  Icichia' 

Ki)t!liri.jn  im  Schlafe  u.  s.  f.    —   Meist  am  drillen  bis  vierlen  Tngej 

.^aeUen   noch  spAter.   zeigl  sich   nun    [Slad.  efupliouii)   der  sclioi 

l'iy.  143)  besihriebenc   inascrähnlicbc  Tjphusausschlag,    zuerst  ge^ 

umÄlinlich  in  der  Magengegend  und  auf  der  Brust,  bald  mehr,  bah 

|iiffeniger  reiddich.   bald  blässer.    bald   durch  IlTperämie  oder  Blul- 

^iiBtrolung  gelärbl,  auch  wohl  mit  IVteschen  gcmisclit;  er  steht  2 

k3  bis  6  Tage,  worauf  er  bleiclier  und  bräunlicher  wird,   und  end' 

"'llai  mil  loicbler  Akscbiirenmg  endet.   Von  d.i  an  steigern  sich  nun, 

,Id  den  schwereren  Füllen,  die  Fieber-   und  Kopfsymplome   (Slad. 

^'ionfs):  Uhrcusausen,  SchwerbÖriglieil,  Gesichtsrülbe.  Delirien  (wü- 

Pihende   oder   miissiiirende).    slierer    Blick.    Typhomanie.    Krämpfe  | 

'^cknngen.   Sehnenhripfen.   Ersdiülteningrn.   Epilcp&ie   u.  s.  w.),  | 

flgcn  f/.  B.  IlerabBinken  des  L'nlcrkiefcrs.  Conlraclur  cinzd-  . 
ä 
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\ eiinuf  Ac>  ner  Glieder,  OfltMislehen  der  Augen) ;  der  Puls  wird  sehr  freijuent, 
exanihcm.  (Joppclsclilagig,  iVui  Hautliil/e  heissend,  die  Zunge  trocken  und  starr, 
yp»"«»-  j^jg  Uespiration  froc|ucnt  und  ängstlich  u.  s.  w.  IVach  diesem  Sta- 
dium der  Hohe,  tritl  gegen  den  neunten  bis  vierzehnten  Tag  im 
günstigen  Falle  das  des  Nachlasses  ein :  die  Haut  wird  normaler, 
i'euchter,  weniger  unangenehm  anzufühlen,  oft  mit  leiditcu  Sehweis- 
sen  hedeckl,  die  Zunge  feuchter,  der  Husten  lockerer,  einen  schau- 
migen weissen  oder  eiterigen  Auswurf  leicht  losend,  das  Gesiclit 
Mass,  der  Harn  sedinienlirend:  die  Zeichen  der  Uiruaufregung  ver- 
schwinden und  es  hinterhleiht  nur  eine  allgemeine  Muskelschwäche, 
Ueheremplindlichkeit  und  Blutleere,  welche  in  der  dritten  bis  vier- 
ten Woche  als  Genesungstadium  die  Krankheit  heendcl. 

Ausgänge.  Der  Flecktvphus  geht  in   der  Mehrzahl  der  Falle   in  spontane 

Genesung  über.  Er  tödtet  aber  auch,  entweder  auf  der  Höhe  der 
Krankheit,  zwischen  dem  neunten  bis  vierzehnten  Tage,  bei  zuneh- 
mender Pulsfi*equenz  und  Koptbenommenheit  durch  eine  narkotisch 
wirkende  venöse  Hyperämie  des  Gehirns,  oder,  meist  S])äter,  durch 
die  mannichfachen  IS'achkrankheiten.  Diese  sind  hauptsächlich: 
Hyperämie  und  Entzündung  der  Lungen  (besonders  hypostatische}, 
Lungenödem,  Croup  des  Kehlkopfs,  des  Rachens,  der  Harnblase 
u.  s.  w. ,  Stimmritzödem,  freiwillige  Gerinnimg  des  Blutes  in  den 
Venen  (besonders  in  den  Drosseladern),  brandiges  Absterben  der 
Gliedmnassen,  Blutungen,  Eilerinfection  des  Blutes,  namentlich  aber 
Anämie  und  Wassersuchten,  sowie  chronische  Nervenkrankheiten  (z.B. 

Prognose. Lähmung  der  Füsse,  Geisteskrankheil).  —  Die  Prognose  ist  weit 
besser  als  beim  Abdominal -Typhus. 

LeichPii-  A  Hill.    Di»'  SiMtinn  zrij'i  lu-i  drii  unlirrnd  ilor  iT-sh'ii  StadiLMi   lii'>h»rli».Mi«*ii: 

hcruml.  dunkles  Oiis^ini"*  Ulm,  da«*  wiMiih'i'  gallortaiiiij»»  (srItiMi  IV^tiue)  Fa'*oi'ilofl*jrrir.i"'H 
und  zfililioirlu*  \vi»i>si'  Hlnlknrppiihrn  ('ntliält;  starki»  \enÖ!»c  HypiTiunii?  aJliM  <»r- 
gani',  I)('s«»ndris  des  lleiiini'i,  lier  liinleriMi  Lungentlu'ile  und  der  Schleiniliätite; 
Katarrlie  <ler  Luft-  und  Verdanunp'iwege,  der  Gisrlileejits-  und  Harn\verk/.eugc  n.«. w.; 
auch  off  leiehte  Ansiln\«-Iluugen  der  sidiiären  und  Peyer'.selien  l)ariiil'ollikein  (»!•• 
man  sie  hei  Ma<ern.  Srliarlarli  und  anderen  arutcn  Kxantlienien  ebonralU  linürd. 
aher  ktrine  Intiltraliun  dieser  oder  der  (iekrösdrü^on  mit  dem  niarksrhuainm.ibi:- 
liehen  TvidnHpnMlurl ,  und  keine  Harm};e>eliwiue.  llic  Milz  ateis  jieschwelJl.  wei- 
cher, <o\\ts[  hreii};,  niehl  seilen  auch  vnu  iaser-itolfii^en  «uler  hfimorriiagiscltcn  X»*- 
sehwiJzungen  oder  Infanten  dunh^elzt.  —  In  diMi  späteren  WochtMi  Cic^tnihm^ 
zeij-eu  ini'hr  An.unie  und  Itlutzi-rseizini^.  Ofdi-m«*,  Brand  u.  s.  u. 

§.  155. 

r.iiniidinnu'.  Hie  Behandlung  folgt  den  beim  Fieber  überhaupt  (§.83 — S6) 
und  heim  Typhus  insbesondere  (§.  151)  schon  gegebenen  Hegeln 
und  gleicht  der  der  acuten  Exantheme.  Sie  ist  daher  in  der  Haupt- 
sache exspeclaliv,  mit  Srliiilz  der  bedrohtesten  Organe,  daher  na- 
mentlich des  Gi'hirns  und  der  Lultwerkzeuge.  Vor  Allem  sorge 
man  für  reine  kühle  LuH.  welche  zugleich  das  beste  Mittel  ist,  um 
den  Fortschritt  der  Ejiidemie  aufzidiallen.  Zur  Sicherung  der  l-ni- 
gebungen  gegen  die  Ansteckung  hat  man  die  Gesunden  möglichst 
abzusondern,  die  überfüllten  Sale  zu  räumen,  und  lieber  Luftzug 
und  offene  Fensler.   als  Anhäufung  des  Krankendimstes  zu  dulden. 
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Aerzte  und  Kraukoiiwärler  sollen  iiio  iifichlern  zu  den  Kranken  ge-  'f«  i'in^'iung 
hen.  Raudierungen,  Speichelauswerfen,  Tabakrauchen,  lliechen  an''"*'""**'* 
Pestessig,  Kainpher  u.  dgl.  gelten  als  Schutzmittel  gegen  das  fluch- 
iige  Contagium.  Besonders  schädlich  ist  es,  der  Furcht  Raum  zu 
geben.  Bei  schon  bemerkbarer  Infection  (Schwindel  Schlaflosigkeit, 
Mattigkeit,  Uebelkcit,  Gliederschmerz)  schützt  bisweilen  noch  ein 
Brechmittel  oder  eine  tüchtige  Kurperbewegung  in  freier  Lud. 

Dem  Erkrankten  reiche  man  dünne  milde  Speisen  und  Getränke, 
wobei  oft  zeitig  (bei  schwachem  Puls  und  Herzschlag)  zu  restaurirenden 
Dingen  (Bouillons,  Wein  u.s.  w.)  übergegangen  werden  kann  oder  muss. 
Aderlässe  scheinen  bei  dieser  Form  nocli  schädlicher,  als  bei  der 
vorigen.  Reinlichkeit  in  jeder  Hinsicht,  Abwaschungen  der  Haut 
(mit  lauem  oder  kaltem  Wasser,  Essig-  oder  Chlorwasser  u.  s.  w.), 
kalte  Begiessungen  (besonders  bei  trockener,  brennender  Haut,  und 
über  den  Kopf  bei  befliger  Hirnaffection),  und  Bäder  sind  aucb  hier 
zu  empfehlen.  Innere  Mittel  sind  meist  überflüssig,  übrigens  nach 
den  Zufällen  zu  wählen  (z.  B.  Ipecacuanha  bei  stockendem  Auswurf, 
Mor|)hium  bei  grosser  Unruhe,  Dover'sche  Pulver  J)ei  Durchfall 
u.  s.  w.). 

In  der  Genesungszeit  verfahrt  man  wie  bei  dem  Abdominal- 
Typhus. 

An III.  l'oluT  iWf  vi»r5rlüi*(U.TU'n  aiiderf.'n  Arien  des  Typhus,  wrUhi»  hii-r  und 
da  untorsrlu'pdrn  >vcrdiMi,  sli-ht  uns  aus  Mangel  e igi'iK'r  Au'tctiuuung  kein  Urtheil  zu. 

AN  kri  egs-Typhu  s  {Typhus  bvUieus)  und  Lazaret  ii-Tv  phus  {Tf/phus 
nosöcumialis),  l/iisor-,  (larnison-Fiflirr  u.  s.  w.  scheint  nni  hänligsien  der  (rvanthf- 
innli<(-hi%  hisnrilen  nhor  aurh  diT  Abduininnl-Typhu!«  aufzutn^tcn. 

DiT  i>  11  g  1  i  !i  i  h  c  St;idli»-Typhu3  und  d«.T  i  r  i  :4 c  h  r  Hungor-Tj phus  ( Typhu>  ff^ver)^ 
Miwi«!  diT  auf  Au^wandfr-Schiffcu,  bosonder;*  zwisdu'n  England  und  Ame- 
rika, ji'tzl  hilutig  grasiiirciiile .  schpinen  Ui^l  iiiiiner  zur  cxantheiiiali^i-htMi  Form 
/u  p'hori'n. 

l)iM  h  u('rh?it*hi  dii"«i>  Widun  Furnifüi  auch  hfiulig  nüteinander  alt  (/.  It.  in 
Bohini'U),  M>  dnss  liahl  die  i'iiie,  bald  die  andere  epidemi5rh  herrscht. 

Ob  die  Von  dm  fraii/.i>Nisrhen  AiTzleii,  besonders  unler  dein  Militär,  beobaeh- 
ti*ie  epideini-che  Mtiiifujitis  ci^robriispinalis  eine  T\phusfunn  sev ,  inus5  erst  noch 
durch  genauere  lb'obarhliiiig>Mi  rniiitteti  werden. 

Jn.  ilen.  Ihifiern  vi  Cai:  TliPotih.  Wa-iln.  Au.- ileiii  Enjfl.  (I.ond..  ITSo.)  m.  Aiim.  (von    Liieraiur 

de  murbo  mucu^o  Über  )iingiihiri.<.  ii»i(ing..  .\.  F.  A.  Itü*l).  .Mienbuic.  17Ss.   S.                der  Typhcii. 

1762.    4   .  ileiiuu  eil.   //.  .1.  W'ii^her'j.   «ml-  »Kit«. //#•/;.  «b*  rfbribii>  iieno.*!*.  üerol., 

fing..  17>3.  ^.  1789.  S.   —  Deutsch  von  *;.  rii'ii>r.  Ib'idel- 

Jii(/ii»'/ Stil («i/ie  .  tiHticIiii  hie.  <lei  Kiaiik-  berg,  17'J0.   s. 

heilen,  ilie  (hirelMl.-KgaiireJulii  ITül  iii.Nen-  t'h.  Urit.  ji.'iihologla  typhi  neun.  ILtlnfr, 

pi'I   siiiil  beobachiel  wurden.    .\ii>  driii  Ilnl.  1702.   ^. 

l.Thl.  Tun  >i/i»Mif/.  2.  3.  \ Oll  Ji»./Jm//. /•'!>*.%/»/.  I\  A.  Ei^ff'tii ,  meleteiiinin  quaedani   a-l 

Zftricb.  177(1-  -72.    "«.  hi>«t.  iiril.  U|dii  nruii  Li|f>i:ic  17i*'.>  gin^^aiiii«. 

Jii*.  I'lr.  liil'iui'r,  Vcr.«.uiln-  und   Eil.th-  Up>i:ie.  IsOO.   4. 

ruugen   idoT   die  r.iulfieber  uml  Rubren  iii  4u«/. /'>.//i^ifce»-.  ober  die  N.iinr  und  llfil- 

Fi'ldi.i/nii-iben.   Iteibn.  17^2.  *».  an  der  FaullU-biT.  Ceiiin.  ISOti.   »*. 

/.W.  t'iih.  Althoff  di-".   ol»«.crvationc>  de  K.J.h'ilinn.  da-»  Faul- nml  Nerveiifu.dMT. 

ft'bif  pt'ii'riiinM.   (tOiliiiK'..  1  7s4.   4.  Eine  kliiiisrhe  [l.ii*li«lhiiig.   Rnnib..  t  hu'j.   8. 

Srhifsf.  l'rni .  Abhandl.  vom  I.azarelhlW>-  Phil,  hml  Ihntmunn,   Tln'Oiie  ilf>  au. 

lii-i   ni'bi-i  «'inimi  Anli.ing«*  »oin  Kiilei lieber.  »ti-rkondm  Tj|d»u*  und  MMiior  Iteliamllung. 

Au- diMii  I.uK'iii.   Wnii.  17>»J.   *>.  Wim,  1  »»l'i.   S. 

flUM.  {'imi>hill.  lUidi.u  biniipni  lihei  d«»u  ih'O,  II.  hin-  1.  Wi'ih'inruvi .  di--.  de  U'.. 

Typbu-  und  d.is  on>tecki'ndc  Nerv.-nlieLei.  loi  peiecliKdi.  Üoiluig..  Iiil2.  4.    hmeih,' 
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Litcramr  iilier  die  ElkennllH^!^  und  noliaiidlung  d*-«  Ty- 
derTypbeii.  |ilni>.  Ilnlbervtadt.  1814.  8. 

Andr.  hjn.  Wmrrurh,  tcniani.  inaii{r.  phi- 
lo!, inedir.  ^isiens  iiiitiqiiitatof  typlii  conta- 
gio^i.  [imnii.  1^12.   4. 

Adrlb.  Fr.  Maikns.  ühvr  d<*ii  jctxl  licrr- 
schendoii  und  «iiisiuckciideii  Typhus.  Bain- 
lierg,  IS  13.  S.  —  Vjj'I.  Ih'tiSi'n:  Delenchtung 
der  Rinwürtu  gegen  meine  Ansichten  über 
den  herr!(rhendt'ii  nnsieckcnden  TypLuü.Rani- 
herg,  1 S 1 3.  s.,  sowie  DeMen :  Hi-irachlungen 
über  die  Wirkung  des  Peterliinlcontagiuins, 
entnommen  au.H  I.eichenöiruunge.n.  Itamherg, 
181&.   8. 

Karl  FeitU  Iteikcr ,  iihor  die  Crkenntniss 
und  Heilung  des  PelechiaUicbcrä.  Golling., 
1814.   S. 

E.  Unrn ..  Erf.iliiUngcn  über  die  Heilung 
des  anbleckenden  Nerven  -  und  Lazarethße- 
bcrs.  2.  Ann.  Ilerlin.  IS  11.   ^. 

Cph.  Wh.  Iliifelnml ,  über  die  Kriegspcsl 
aller  und  nouer  Zeit,  mil  bes-onderer  Rück- 
biohi  auf  da«i  Aderlässen  in  derselben.  Uerl., 

1814.  8. 

Jn.  Vtil^ut.  I'.  Ilildfuhnunl.  über  den  an- 
sierkenden  TyjiluiA,  neb«l  einiiren  Winken  zur 
lieschrankung  und  gänzlichen  Tilgung  der 
Krieg«pest  und  mehrerer  anderen  Mensrhen- 
-eudion.  Wien.  (ISIO).   2.  Aufl.   1^15.    8. 

Ljn.  Iliid.  tlischofi',  Reubnchiuugeii  über 
«Jen   Typliu«    und   die   iNervenliebcr.     Prag, 

1815.  S. 

Jo.  iluU.  Houi.  Cotufuli.  de  lebre  peie- 
(biali.   Hfidelberg,  ism.   4. 

/'.  J.  V.  UnmitfiniK.  l-elii'.iunden  iiher  die 
ga-iri><clii-n  Kulzündungon  ,  anhaltende  %vo- 
.-enlUrlie  Fieber  genannt,  n.«'.  w.  Iieulsrh  v. 
F.  Kiicnirin,  revid.  v.  /.  Gvndvr.  liern,  1S2Ü. 
Ji.  —   \.J.Chi\FUuk.  Hudulstndl,  1^20.    h, 

Thoin.  .Vi//..  pathMloLM:«(-he  Anatomie  deg 
tioliiriK;!;.  beim  Typhuji  und  (Tehirnfieber.  Au< 
dem  Lu}:!.  vun  linh.  v.  d.  Iluscit.  Bremen, 
1820.    8. 

/•'.  /'.  r.  Pinnmri ,  l)eiir;<4:e  zur  näheren 
Kenntni--  de-  .sporadischen  Tyjihus  u.  .s.  w,. 
gegriiniltl  aul  I.eicheniiirnunK'.n.  Tubingen. 
ts2l.    s. 

Inhu  .1;  wi*./»  «*/»•/ ,  prakii-obf  Eiläineriin- 
gen  iiber  d;i.s  Typlni!>lieber.  dii>  gewuhnliehc 
anhaltende  Tiebcr  und  über  Knlziuidnngti- 
kraiikbeiien.  Au^^  di-m  Engl,  von  ('.  fi.  Kuhn. 
I.eip7.,  1<*21.   8. 

/'.  (7i..l.  /.oHf.N.  analoini-oh-pathölogischc 
und  thcr.'ipeuli>rh<'  rnter^uchungen  ubfr  die 
unter  den  lli'nennun;.'en  ilei  («asiroenteriti^. 
i\b>.  (.luliL'en,  .iilvnamiischi'ti.  atakii<chrn,  iv- 
phÖMMi  Fiebei«.^  u.  s.  \v,  bck.innie  Krankheit, 
milden  genuhnlichen  acuten  Krunkheiti'n  ver- 
glichen. Au«  dem  Franz.  (l'aris.  1829.)  m. 
Anmerkungen  vyn  F.  A.  liatlinij.  Wür/burg. 


1830.  8. —  2..4un.  Paris.  tS41.  S.  Dem<cfa 
xon  S.  Fninkenbvrg.  Leipzig,  IS 42.  8. 

Fcrd.  Lv$!scr,  die  Eotzüudung  uud  V«r 
schwiu'ung  der  Schleimbaut  den  »rdauuog*- 
kanal«  als  selbständige  Kraukheit,  Gnindiri- 
den  Tieler  «ogen.  Mfervenfieber,  Schleimfiel>e: 
(u.  s.vr.).  MilKuprerii.  Ilerlin.  1830.  8. 

Chr.  Pfeufert  Bcitr.  zur  GeM-hichi«  de» 
Pctcchial-Typhus.  Bamberg,  1831.   8. 

fi.  Ei^enmnhH ,  die  Krankheiisfamilie  Ty- 
phus. Erlangen.  183  5.  8. 

J.  Oppolzfi;  ob^ervarlonei:  de  febre  nn- 
vosa  inteiitinali .  anno  1834  Pragae  opiric- 
mira.  Prag.,  183?».  8.  —  X^l.  Ih'tuielhea'ia: 
Prager  VierieUahrüchrift  1 S49.  Bd.VI.  H.  3.4. 

.S,  0.  Cli'fsSj  GejU'liiciitc  der  Schleimüeb^r 
Epidemien  Siuilgarls  von  1783  bis  1^24 
Stuttgart,  1837.  8. 

A.  F.  Chomcl.  Vorles.  fibor  di«*  Syiupiomf. 
den  Verlauf,  den  Leichenbefund,  da»  We>cu 
und  die  Behandlung  de.«  typhöriMi  Fiebers. 
Gesammelt  und  herausgeirfbi'u  vun  Gcned- 
Au.<  dem  Franz.  (Pari.*,  1834.)  von  Fffüjaw}. 
Oucdlinbtirg,  1838.  8. 

Kviiiicr-naHi^en.  PrOning  einiger  ncnefta 
Curmelhodeti  d«!.^  Typhu>  ii.  verwandter  l' «bei 
Güstrow,  1S38.   J». 

J.  A.Montnult,  des  lievrc&  typhoidei  elik 
typhu*.   Paris,  isa?».    4. 

J.  liouitlaud.  mediciniäclie  Klinik :  :ic\i^t 
Magen-  u.  BarmenizimdungtMi  (lypho-e^  Vit- 
beru.s.  w.).  IkMH>rh  von  G.Krumu  r..vi.l. 
1S38.   2.Au>g.   Quedlinburg.  18  4«;.  s. 

(ttutnjc  l.rilh  lloiiprll.  a  sliort  irpuü-c  c-i 
Typliu«- Fever.  Lond..  1839.    *». 

A.  J.  GiJU'"'nU,  de  la  lievi  e  typhoide  P.ir.. 
183!«.   8. 

('.  .4.  WuudnlUh.  die  Nosologie  di»*  T»- 
jdiii«.  Mil  einer  Vonede  von  F^rd.  v.  ii'wt'/i.i. 
Siuugari,  183f<.  8.  Vgl.  dess^en  lland)<ii<:l: 
HI.  p.  OC(J. 

J.  Chr.  Au»h  ( /ifruv .  advnsaria  lIuuij- 
P.  I— X.   Lip^ae.  183»  — 43.   4. 

Fr.  Crainrr.  der  Abdominal-Ty,diO!:.  Mi"*- 
nograpbi'The  Skizze.  Cassel.  lS4o.   S. 

Andr.  Audi-rson,  ob.«ervatious  uu  Typb'J*. 
Glasgow,  18  40.    ^. 

J.  L.  Schnulcin's  Krankhritslamilie  der!)- 
phen.  NiK-h  de-^sen  Vorlci^.  vuii  einem  Zakif- 
rer.  Zürich,  18-lrt.   <i. 

C.  P.  Fnri]ct ,  iraite  de  Fi-nterite  lüllii'«- 
leu>e  ilievre  typhoide).  Paris,  Lou«l.,Snas»h. 
1841.8. 

Lor.  Ghiijlini.  pen>ieri  sopra  ia  dniiiitfii 
leria.  lienovn,  1*^41.  8. 

.1.  7i.  (/(•  lAirroquv  f  th\<  lyphOfe  Fiehw. 
Au^  dem  Franz.  (Pari>,  1839.  S.)  von  fV.T»;- 
krnbeni.  Leipz.,  1941.  8.  —  ItCKSfn  iraii'' 
de  la  lievre  tyjdioide.  Parist,  1847.  8.  2  Üdc- 
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W,  Plagge,  neue  Heilmethode  des  so- 
;en  Nervenfiebers.  GiesseD,  1841.  8. 
Sauer,  der  Tjrphus  in  Tier  Cardioal- 
dargestellt.  Wien,  1841.  8. 
nr.Thielmann,  derDarmlfphus,  beob- 
m  Jahre  1S40  im  Peier- Pauls. Hospi- 
Petersburg.  Leipiig,  1841.  8. 
ka  Bartleu,  the  history,  diagoosis  and 
Dt  oftTphoid  and  oftTphusfeTer.  Phi- 
a,  1842.  8. 

.  Charmaiiom ,  recberches  but  la  üh- 
oide  etc.  Paris,  1842.   8. 
L  r.  Gutceit,  Beitröge  lur  Lebre  tod 
lösen  Fiebern  etc.  Riga  und  Leipzig, 
8. 

c.Wtfi<A«r,lleotyphus.  Gie8s.,1842.  8. 
(.  Davidson,  über  den  Typhus  in  Gross- 
en und  Irland  (übersetzt  ron  Melter. 
842.  8.),  übersetzt  von  r.Ao«eiiJkr0ii{. 
1843.  8. 

L  H.  Brunache,  rechercbes  sur  la 
pulmonaire  et  sur  la  flövre  typholde, 
dan»  leur  rapport  avec  las  localil^ 
fouses.  Paris,  1844.  8. 
'^  &  Gaullier  de  Claubry,  de  rideotitö 
lus  et  de  la  Fi^vre  typhoide.  Paris, 
B.  (M6m.  de  Tacad.  Tom.VlI.  1838.) 
Schneider,  das  Wissenswürdigste  über 
ominal- Typhus.  Erlangen,  1844.  8. 
j.  de  Crozant,  fiörre  typhoide.  Paris, 
8. 

Ed.  Delot,  de  typho  abdominali.  LIps., 
4. 

Hallmann,  über  eine  zweckmftssige 
lung  des  Typhus.  Bin  Beitrag  zur  wis- 
fluchen  Begründung  der  Wasserheil- 
Berlin,  1844.   8. 


Ueinr.  Ileidenhain ,  das  Fieber  an  sich    Literatur 
und  das  typböse  Fieber.  Berlin,  1945.  8.       der  Typben. 

Fr.  Seilt,  die  Identitit  zwischen  Abdomi- 
naltyphus und  Schleimfleber.  Ansb.,  1845.  8. 

Jof.  Hamernjk,  lur  Pathologie  und  Dia- 
gnose des  Typhus.  Prager  Yierte^ahrschrÜt 
1846.  Bd.  2.  S.  l.ff.   8. 

Raymond  Faure,  Typhus,  diff^rant  de  la 
ßörre  typh<Me.  Tou Ion,  1846.  8. 

P.  V.  Blom,  casus  typhi  exanihematici. 
Groninga«,  1847.  8. 

Malet,  Typhus,  po  polsku  Dur  (Typhus, 
auf  polnisch  Dur  genaant).  Warsch.,  1847.  8. 

Jo.  Fr.  Leonh.  Galette ,  die  Typbeo  oder 
das  sogenannte  Nerrenfleber  in  allen  seinen 
Formen,nebst  einer  auf  physiologische  Gnind- 
sAtze  basirten  Heilmethode.  Maint,  i6il.  8. 
^.  Schn^idt'8  Jahrb.  Bd.  69.  S.  375.) 

Rud,  Virchow,  Mittheilungen  Ober  die  in 
Oberschlesien  herrschende  Typhaacpidemi«* 
Dessen  Archiv.  Bd.  IL  H.  1.2.  (Besonderer 
Abdruck.  Berlin,  1848.  8.) 

C  F.  Riedte ,  der  Kriegs-  und  Fnedens- 
typhus  in  den  Armeen.  Potsdam,  1848.  8. 

Aafii6aiMi,  de  la  natura  intime  de  la  fi^vre 
typhoide.  Paris,  1850.  8.  (S.  Revue  m6d. 
1850.  Mars,  Avr.) 

Ludw.  Riegler,  einfache  und  glückliche 
Behandlung  des  Typhus,  vonOglich  mittels 
der  Temperatur-AbstuAingen  der  kühlen,  kAl- 
teren  und  kalten  LuU  etc.  Wien,  1850.  8. 

Heumann,  Vorschlag  zur  Behandlung  des 
Nervenfiebers  durch  das  Wasserheilverf^hren. 
Darmstadt,  1850.  8. 

Ilenr.  Crafton  Clark,  über  das  Schiffsfle- 
ber.  (Philad.,  1850.)  ScAmidr«  Jahrb.  1850. 
Bd.  70.  S.  192. 


Pest. 


§.  156. 

)ie  orientalische  oder  levantische  Pest,  auch  Beu-  Pest, 
oder  BuboncDpest  genannt  {Pesiis,  P.  Orientalin  s,  inguina- 
Pestilentia  etc.),  ist  eine  typhusähnliche,  ansteckende  Fieber- 
heit,  welche  durch  Ausbrechen  von  Drüsengeschwülsten  (Beulen» 
ders  in  den  Weichen),  auch  wohl  durch  Karbunkeln,  Peteschen 
indere  Blutzersetzungsymptome  charakterisurt  ist  und  im  Orient 
nisch,  besonders  aber  in  Egypten  einheimisch  herrscht,  von 
US  sie  sich  manchmal  theils  nach  Asien  und  Afrika  hinein, 
nach  der  Türkei,  nach  Russland  und  nach  den  Küstenländern 
liltelländischen  Meeres  ausbreitet 

)ie  Pestseuche  scheint  sich  nur  in  Egypten  spontan  zu  ent-     ihre 
In ,  und  entsteht  daselbst  wohl  durch  die  aus  dem  jährlich  Ursachen, 
chwemmten  Boden  des  Nildelta  sich  in  der  Hitze  entwickdn- 


lant-RicfUer,  Patb.  u.  Ther.  5.  Aufl. 


15 


Au^gXi 

I 


1  Aen  Dünste  faulender  üiierisclier  und  ptlaniUcb^  SlolTe  (Pestniiasaia), 

'  in  Verbiadung  mil  der  sclilectiten  GesundheiUpoÜEei  und  ilcin  Elend 
der  Bevölkerung ;  e'ie  war  walirscheiiilicb  schon  in  <kn  ältesten  Zei- 
len «laselbst  faeimiscb.  wurde  aber  durch  die  ti-elDichefi  Sanilib- 
maassregeln  der  allen  Egypter  in  Schranken  gehalten.  —  Sie  rerttretlct 
und  versclilejipt  sich  durch  ein  vom  Kür)>er  des  Kr.mkcn  entwidtd- 
tes  Coolügium,  wahrscheiolich  sowohl  tlurch  dessen  Ausdänstung, 
als  durch  Berührung.  —  Die  niederen  Classen  (beeunders  Neger), 
die  von  Hörperanslr engung  oder  Gemfi IhsiIejiressioTien  Gifsciiwäd)- 
ten,  die  Schwelger,  Säufer  u.  s.  w.  werden  (wie  bei  anderen  Scn- 
clien)  vorzugsweise  befallen. 

la  Die  Peslkrankheil  hridit  bei   dem   Inlirirten    gewöhnlich  erri 

"'nach  einer  (bis  aclit  Tage  angeschlagenen)  Zwisclienzeit  (lOdb*- 
[ioosperioile]  aus:  bald  mit  ört^hen  Zufallen  (den  Karbunkelo  nd 
Pedtheulen),  denen  dann  die  allgemeineren  und  lieberlialleo  Ei^ 
sckeinungen  folgen,  bald  sofort  mil  lelüteren :  Schauer,  ProDi,  Hat-. 
tigkeit,  Kopfweh.  Uhrensausen,  Schwindel,  Angst,  verstArlein  GeääA, 
gerölhelen  Augen,  belegler  Zunge,  Magenschmerz ,  Apiietilmaogtl. 
beschleunigtem  Alhmen  und  Pulaschlsg,  heisser  Haut,  liiswcilco  Er- 

I.  brechen,  Durchfall  u.  s.  w.  —  Die  Pestbeulen  {Bvbona  pttti- 
lentiales)  erscheinen  am  häuligslen  in  den  Weichen,  seltener  onhr 
den  Acliseln,  oder  gar  im  Nacken  oder  unter  dem  Ohr,  als  nmdliiit 
Gescliwälsle,  mit  oder  ohne  ROlliung  der  darüberliegentlcn  Uui\{ 
sie  erregen  meist  lebhaft  steehende  Schmerzen;  sie  wachsen  bti 
zur  GrSs5c   eines  Taubeneies  und  darüber,    und  geben    dann  gc- 

In. wohnlich  in  Eiterung,  Vei'jauchung  oder  Brand  über.  —  Der  Pe*l- 
karliunkel  (Carba  s.  CarbUHCvlus  pestilentialii)  enUlehl  aus  ein- 
zelnen, flohstichähnhchen,  rolhen  Flecken,  die  oft  unter  slechendta 
Schmerzen,  hier  und  da  auf  der  Haul,  besonders  der  unteren  Ei- 
tremitälcn,  ersclieinen,  später  zu  grosseren  blSulichrothen  Fleckes 
anwachsen,  verhärten,  ein  Bläschen  an  der  Spitze  zeigen  und  enl- 
lieb  in  einen  Brandschorf  mil  lebhaft  entzündetem  Hofe  übergdieii. 
unter  welchem  Haut  und  Muskeln  zerstört  werden. 

Nach  dem  Auftreten  dieser  örtlichen  Pestmalc  steigert  tiich  p- 
wohnlich  das  Fieber  zu  heftigen  typhusähnlichen  Symplumen  (Scbir9- 
hSrigheit,  Irrenden,  Zittern,  Zuckungen,  trockene  Zunge,  ängstlidM 

c.  Athmen,  groseor  KräHevcrfall  u.  s.  w.),  und  es  erfolgt  nun  entwt- 
der  der  Tod  unter  schlagllussähnlicben  oder  iiafkotischcn  Qjrnifr 
'litten,  oder  auch  durch  Blutungen,  Enlkriflung  und  Blutzersctxanfr 
oder  es  tritt,  unter  Eiterung  der  Bubonen  oder  Abstossung  An 
Brandschnrfe.  allmälige  G«icsung  ein.  In  seltneren  Fällen  erseh- 
nen blos  Peteec^en  und  Blutstriemen  und  der  Kranke  iintcr&e(^ 
ehe  es  zur  Localisation  des  Uebels  kommt.  —  Die  Dauer  (hr 
Krankheit  ist  dnrchschniltlich  5  bis  6  Tage;  manche  Epidenües 
tödten  jedoch  schon  in  den  ersl«n  24  Stunden.  Die  Erfanhuif 
nimmt  oft  noch  Wochen  und  Monate  hinweg. 

Bio  Sectio»  zeigt  allgemeine  Blulzcrsclznng  (Blulkuchen  nmt 
BlwtWBSser  scheiden  sich   nicht);   Blulunterlaufungen   an    allen  si)- 


«ärls  gelegenen  Theilen:  blutige  Exsudiite  in  den  inneren  HOblen, ^'oiioiii»^ 
»ergrösserle  und  erweklilc  Bliiz;  Aiiscli wellung,  lulillrulion  und  Er-  ''"P"'- 
weicliung  «einzelner  oder  melirerei-  Lj-mjihdrüsen;   aber  ausser  den 
Bubonen  und  Karbunkcbi   keine  hestimnile   odei'  cunslanle  Local- 
affeclion. 

Die  Prognose  der  Pesl  ist  selir  übel,  da  die  MebrzabI  der  Prognote. 
Befallenen  stirbt.  Uci  heiligen  lieberlislleu  und  typhösen  Sympto- 
men, bei  zahlreich  oder  an  ungewöhnliclien  Orten  Torfa rechenden 
Beulen  oder  Karbunkeln,  bei  bedeutender  Blutentmischung  ist  sie 
besonders  übel.  Besser  ist  sie,  wenn  die  Itubonen  nur  einteln,  in 
der  Weiche,  und  rasch  hervorkommen  und  bald  eitern. 

Die   VorbauungsmiLtel    gegen   die   Pestseuche    sind   tbeils  vurbati' 
allgemeine,   theÜs   individuelle.     Zu   ersleren   gehört  die  von  allen ""b«'""'" 
seerahrenden  Küstenvölkcru ,   besonders  »m  niitlellündi sehen  Meere,    "^s^'"- 
«ingcluhrtc  Quarauläoe,  über  deren  einatlue  Maassregeln  gegenjtt^ 
Üg   nodi ,    im    Interesse   des   Handelsverkehrs ,    ein  Streit  hernnfe- 
Das  sicherste  Mittel  lur  Vertilgung  der  Pest  wäre  wohl,  wenn  Egyp- 
ten,    der  jabrlidie  und   vielleicht  alleinige  Erzeugungsheerd  dieMr 
Seuche,  einer  besseren  Gesundheitspolizei  unterworfen  würde,  wie 
dies  offenbar  im  Allerlbum  der  Fall  gewesen  ist. 

Der  Einzelne  von  der  Peslseuctie  Bedrohte  fliehe,  wo  möglicli, 
in  die  Gebirgs-  oder  Wüslengegend ,  oder  isoMre  sidi  wenigstens 
möglichst  von  dem  Verkehr  [besonders  mit  den  unreinlichen  und 
ttvorsiditigcn  Volksdassen),  insbesondere  aber  vermeide  er  den 
gang  mit  Pestkranken  selltst,  oder  den  von  ihnen  benutzten 
:n,  Betten,  Kleid ungstüdieii  u.  s.  f.  —  Das  Einreiben 
I  Körjters  mit  Baumöl  soll  als  SchnUmiltel  dienen.  Als  Desin- 
fonsmillel  für  lebtose  Gegenstände  dienen  die  erhitzte  Luft,  das 
Klten  und  Einweichen  in  frisches  Wasser,  das  Ausü-iercnlaS' 
^  das  Rüiidiern  mit  Chlor  u.  dgl.  m. 

pDie  Behandlung  der  Pestkranken  ist  noch  wenig  festgesetzLcohi 
Y  rühmt  hei  dem  Ausbruche  bald  Brechmittel ,  bald  Aderlässe, 
rdem  die  Kaltwasserbehandlung,  das  Calomel,  das  Opium,  dag 
niract.  das  Chinin,  die  Anliseptica ,  die  erregenden  INervina 
ßinpher,  Ammonium),  und  Anderes  mehr.  Die  Beulen  und  Kar- 
bunkeln werden  nach  l>ekannten  chirurgisdien  Regeln  behandelt.  — 
Die  diätetische  Behandlung  (wahrscheinlidi  die  Hauplsadic)  isl 
der  des  Tyriyg  analog:  reine,  vom  Miasma  freie  Luft,  frisches  rei- 
nes Wasser^nerlich  und  äusserticli ,  Limonaden  und  andere  kOh- 
i«lde  Mittel;  später  leichte  Restaurantia :  Eier,  Milch,  Caviar,  Weia 
mit  Wasser  u.  s,  w. 
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Als  scorliutiaclie  Bliitbescharrenheil,  septische  <ii6 
faulige  Krase,  zersetzten  Zustand  des  Blutes,  Lezeiuhnet nun 
gegenwärtig  die  hrilieren  Grade  vud  Pasers lulTmangel  im  Blute,  wie 
sie  besonders  beim  ausgebildeten  Scorbut,  mit  Neigung  zu  Blul- 
austretungen  aus  den  llaargelassen ,  zum  Vorschein  konunHL 
Diese  Zersetzung  oder  faulige  Entmiscbiing  des  Blu- 
tes (Di$solKtio  sanguinis,  Sepsis,  Ilaematosepsis ,  Putreda  san- 
guinis) hat  folgende  Zeiclien.  Dieses  Blut  enlbebrl  der  Fäliigkeä, 
zu  gerinnen,  das  heisst,  sich  in  Blulkuclien  und  Blulwasger  tu 
scheiden,  ganz  oder  grösstentlieils.  Es  bildet  statt  dessen  nur  doc 
flüssige  oder  scbmierigc  Masse  von  schwärzbcJier,  dunkelbraunir 
Farbe,  otler  einen  grossen,  weiclien.  zerreibliclien  Bluikuclien,  der 
in  einem  trüben ,  rothc  Blutbealandtlteile  etithalteuiJen  Serum 
schniuinil.  Die  Speckhaut  fehlt,  oder  statt  deren  iy^ine  sddei* 
mige,  gallertartige,  schaumige,  schillernde,  missfarBlge  falseb* 
Speckliaut  vorhanden,  welche  sich  niclil  zusammenzieht  und 
her  keine  aufwärts  gebogenen  Ränder  bildet.  (PseHdofibrin.)  Um 
Blulkügelchen  sind  reichlich  vorbanden,  aber  tbeils  aufgelöst  ml 
zerfallehd,  Iheils  welk  und  winkehg.  Die  Iteaction  deutheb  afta- 
lisch.  —  Dieses  Blut  fault  leicht  und  schnell,  und  ähnelt  allerdings 
dem  ausserhalb  des  lebenden  Organismus  in  Fäulniss  verheizten  BIdIg. 
—  Im  leheoden  KCqier  durchdringt  und  macerirl  diese.«  Blut  die  Gfl' 
webe,  und  erzeugt  llieils  Imbibitionen  des  Farbstoffs  (z.  I).  Kölliung  der 
Gelcissbaate,  gelbe  oder  grünliche  erdfahle  Färbung  der  Uaul)i  ÜwUfr 
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Extravasate  (daher  Pelesclien,  Sugiliationen  itiiil  passive  Blutungen),    Sopii* 
iheils  passive  uud  liyposla tische  Congestionen  uud  Exsudatioueti,  na-  i"*"»*""- 
ntenüicb  hämorrhagisclie  (g.28,Aiio].  I, n. 4.).  (lalier  Infiltrationen,  Er- 
veicbungen,  Branil,  Verscliwärungen  und  collii|uative,  übelbeschafTene 
Ausleerungen,  sowie  bedeutende  Störungen  der  Nervenrunction. 

Eine  derartige  BlutbesclialTenheit  entwickelt  sieb  sebr  häufig  secun- 
där.aus  anderen  Dyskrasien:  besonders  aus  Pyämie,  Puerperalfieber, 
Typhus,  Gelbfieber,  Pest,  Mercunalkrankbeit,  Säuferdyskrasie,  acutea 
Etantbemen  (besonders  Blattern),  u.  s.  w.  Primär  erscheint  sie  nach 
manchen  Vergütungen  {z.  B.  durch  Alkalien,  Blausäure,  septische  Gifl«, 
narkotische  Gasarlen),  nacli  T&dluiigen  durch  den  Blitzstrahl  oder 
oach  heftigen  Erscbüllerungen  oder  Ueberan strengung  (Parforcejag- 
ilen,  Marodewerden),  am  häutigsten  aber  in  dem  gewöhnlichen  See- 
oder Landscorbut,  als  chronische  Form,  uud  als  acute  in 
dem  sogenannten  Fauifieber  der  älteren  Heilkunde.  Dies^  beiden 
letzteren,  sowie  die  sogenannte  Werlbufsche  Fleckenbrank- 
heit,  werden  wir  in  iVachstebendem  betrachten. 

§.  158. 

I.  Der  Scurbut  oder  Scharbuck  (Scorbutus)  war  ehedem 
Tonugsweise  eine  Krankheit  der  Seeleute  und  derjenigen,  welche 
sich  eine  lange  Zeil  auf  Schiiten  befanden;  aber  er  kommt,  beson- 
ders in  den  kälteren  Zonen,  auch  an  den  Küsten  und  in  geringe- 
rem Grade  Ectbsl  im  Bimienlande  vor.  Seescorbul  und  Landscor- 
but utileräcbeidcn  sich  nicht  wesentlich,  sondern  htlchslens  gradweise 
von  einander. 

Diese  Krankheit  beruht  im  Wesentlichen  aui  einer  ullmäligen 
Blutzersetzung,  wodurch  tbeils  Blutaustretungen  und  Blutungen  oder 
blulliallige  Eisudationen,  theils  Infiltrationen  und  mancherlei  Nach- 
kranhheilen  erzeugt  werden.  Es  scheint,  als  ob  das  scorbuliscbe 
Blut  die  Haargelässwandungen  und  die  Gewebe  macertre  lim  auf- 
Iftse,  und  daher  thi^Is  vollständig  austrete  (extravasire) ,  theils  stio 
Pbisma  bindurclisrhwilzen  lasse;  denn  es  bilden  sieb  tbeils  ger£te, 
Üieils  blutige,  tlieils  Teslere,  eiwcissartige  Innitrationen  m» 
Zellgewebes  (besonders  unter  der  Haut,  um  die  Gelenke,  in  und 
xHisrhen  den  Muskeln,  namentlidi  in  der  Kniegegend,  aber  auch  in  ' 
den  Lungen ,  den  Nervensclieiden  und  anderen  inneren  Theilenff 
tbeils  Blulextravasate  unter  der  Haut,  auf  den  Schleimhäuten 
und  in  inneren  Theilen,  tlieila  wässerige,  blntfarbige,  blutige  (hä- 
q^orrhsgische)  Ausschwitzungen  in  serösen  Häuten  (besonders 
Im  Herzbeutel,  in  den  Pleuren,  den  Gelenkhöhlen,  auch  in  dea 
Uimhänten,  auf  den  Herzklappen)  u.  dgl.  m.  Diesen  Vorgängen 
Tolgt  kicht  schwammige  Aullockerung,  Erweichung,  Brand  und  Ver- 
ftchwürung  der  Testen  Theile,  welche  sich  am  fnihestcn  in  dei*  | 
Mundli<ihle.  besonders  sm  Zahntleisch,  und  auf  der  äusseren  Haut'- 
leigf^  aber  auch  Lungen.  Herz,  Dfinn-  und  Dickdinne,  llirnhäutA 
u.  s.  w.  befallen  kann.  Bei  ausgebildetem  Scorbut  finden  aicb  so- 
«ar  Kiiuclienhaulgeschwülste  (Topheo),  KnodieuerweicJiungeu ,  frei' 
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ntlljgi!  Losung  der  Knorpel  (besoiiilers  der  Ri|>p«nbtorpel>  1M 
ihren  Knochen.  Die  Lyni|iliilni£en  iinil  die  >lil£  sind  gew&lmlidi 
gescbwnllen,  liäiilig  erweidil;  die  Leber  melir  oder  weniger  fträi- 
dert-,  (las  Muskellleiscb ,  besonders  auch  des  Herzens,  mürbe  und 
tnissrarbig. 

§.   159. 

Der  Scorbul  beginnt  in  der  fteßel  mit  geiblichrabler  oder  Uä- 
cher  Vurßrbiiiig  des  Gesiclils ,  mit  Hüdigkcil  und  Abgesrhlagsnlldt 
der  Glieder,  lierumziebendea  ßüdiligen  Scbmerzeu,  Steiligküt  (kr 
Kniee,  Uedem  der  KnOcliet.  Trübsinn,  Verdrossen  beil.  slxltr  Nei- 
gung zum  Scblare,  der  jedoch  nicht  sUrkl.  Es  zeigen  sich  boh 
einzelne  Petescheu,  besonders  an  den  Beinen,  dann  reiclilicbm 
Biulaustrelungen.  Bald  zeigt  sich  Anschwellung,  Aunockenttig  und 
dunkle  Bötbung  des  Zahnfleisches-,  es  wird  schwammig,  blutet  sekr 
leicht  von  selbst  oder  bei  der  geringsten  Berübning,  und  entleert 
dabei  ein  dunkles,  flüssig  bleibendes  Blut;  dabei  werden  die  Zibu 
locker,  der  Athem  nimmt  einen  üblen  Geruch  an,  und  es  bilden 
sich  gern  MundgeschwOre.  Esslust  mangelt,  der  Geschmack  ist  Eiti- 
lig.  dabei  Verlangen  nacli  säuerlichen  Getränken.  Die  llanl  aufge- 
dunsen, an  einzelnen  Stellen  Adematös  und  hart,  inliltrirl,  naoiMt- 
bch  an  den  Knöcheln,  Waden  und  Kniekehlen;  sie  ist  äherali  wt 
bleicber,  Tahler,  später  selbst  ^Qtilich-  oder  brännücbgelbcr  Pirbiu^ 
und  hat  eine  Slenge  von  anfangs  rotbeu,  blauen,  später  grünitdi* 
schwarzen  sitKÜlirteii  Fkckt;n  (Peleschen  und  Slrieiiieii)  von  Ttf- 
scbiedener,  olt  sehr  bedeutender  Grösse,  nn regelmässiger  Gest^ 
und  gelbiicbgrünen  Rändern,  die  am  reichlichsten  an  den  uttlerS 
Extremitäten  und  am  Rnnipre,  selten  im  Gesichte  erscheinen  ml 
oft  bei  Berührung  schmerzen.  Aebnlichc  Ecrhymosen  linden  udi 
im  []^rbaulgewebe  (blaugrau  durchscheinend),  auf  dt;n  Sdilein- 
bäiiteV'^s  schwärzliche,  blutende  Flecke),  in  den  Ibuirbälgen  (dt 
bl^icbft' Knötchen,  Liehen  Uviibis)  imd  in  den  inneren  Tbeilisu 
Dot  Harn  wird  braun,  trübe  und  fault  schnell.  Fieber  fehlt  io 
der  Regel  gänzlich.  Die  Milz  schwillt,  oft  bis  zum  drcifadien  Dm- 
fang,  an. 

Später  treten  hinzu:  vöfliger  Kraltmangel,  bretharte  unelaali- 
achc  Anschwellung  der  Muskeln  und  des  Unlcrbautzellgewebcs  Ok- 
sondei-s  in  der  Wsdengcgpnd) ,  daher  Steifigkeit  der  Beine;  lielUp 
und  durchdringende  (bald  mehr  herumiiebende  und  neurslgisdÄ 
bald  enlzflndliche)  Schmerzen  in  verschiedenen  Theilcn,  z.  B.  t^ 
Thorai,  im  Kniegelenke  und  in  den  Röhrenknochen ;  wussersöebtigt 
Atiscliwellung  derFftsse;  reichliche,  ein  dünnllüssiges  ectiwärilidiM 
Blut  entleerende,  passive  Blutungen  aus  verschiedenen  Tlieilen  i» 
KOrpers;  stinkende  Durchlalle;  grosse  Hautpustetn  (Ecthj/m»),  na4 
Erkrankungen  verschietlener  innerer  Thcile  (besonders  der  l.in^p«, 
des  Herzens  und  der  Dickdärme).  Die  Zähne  werden  wackÜE^bJ 
fallen  endlich  aus.  An  den  unteren  Ex I rem i täten,  später 
anderen  Tbeilen  des  Körpers,   verwandeln  sieb  die  unl 
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und  verhürteten  Flecke  in  scorbutisulie  Geschwüre,  welche  eine ^•"'i'"' *i» 
schwumtnigp  besrhalTeiiheit  und  schlaffe  ItänHcr  habe»,  leicht  bluttrn.  *""'""■ 
stark  und  schnell  luxnriren,  eine  übelriechende  Janclie  aussotidern, 
sich  mit  weichen  unfürnilicbeQ  Scharreu  bedecken,  schwer  heilen 
und  leicfal  brandig  werden.  Die  geschwuilenen  Lymphdrüsen  kön- 
nen ebenfalls  in  Terjauchung  übergehen.  Bisweilen  entstehen  Ge- 
lenkleiden, oder  die  Ünorpel  lösen  sich,  besonders  von  den  Ri))pen, 
unter  scbmerzhalten  Symptomen.  —  Der  Zustand  gebt  nun  immer 
mehr  in  Coiliquaiion  über  und  tödtet  unter  den  Zeichen  der  inne- 
ren AusBchwitzungen  oder  ZerslQrungen,  unter  Blutungen ,  Brand, 
Wassersucht  und  bedeutendpr  Enlkräflung. 

An«..  I.     Di.'  Ilhilfli  I  IfiiktiHiHirii  ..itiT  Wertlnit'sclie  Tle  cken- Motbiu  m. 

krablilieU    (««■/-; .■,■„;.,..■,,    I  ',..,:,...    Wi-rlhafii.    hirpiiro  *a™ofT)la-  Warlhoni. 

fitt,  faeMorrliafi  j<<'     '  - '   i .  !<  i.      ml  dein  Fcsllamle  vnrkunuucnde, 

I  h         ■■  1.     i  I     i   .  ^,llf^Jula,    bei   »*lcker   sitli  die 

I'    I     -  '         '  ''■'■'  k'ri  l)IuUus(retuii)|iui    uiUci  der 

Boiu,  sunii-   Lim   niii.  '    '    M  '  I1.'<:| iiiit;rii,  besondfra  nu«  dmunidr', 

Higfii.     >!■    i.i-.nM  >i[).l  p,trl8fli«i  VuriMIrn  (MBHi(tVpi<jWlipf- 

RDd  Gli"i"  -'  '    "       >,,''..     .      I  .  iii'lkrit  u.  ».  w.).     BnU  crsilieiacn  liher  den 

pni<-ii    h   :,■'■■■  ii. .Ti    kWnere,   uinicIiriBlwue) ;    du»  Zuliiinriscli 

■rird  .-inl^ii'"  '.' :  i  n.-l  m  "l.n  i<.^  i:iiil  .iLi';  iliin,  wie  aus  «ünzclnrn  dunkelnitlicn  oder 
■chwnnlii'lii'Ti  »ifniliii.'ii  tli'iliL'N  il'T  MuniUclilriiTijUul  i^nptest  sich  aurg^lüslrs 
dunklu  Dla[ :  hisHcilen  nudi  aas  Nueenhiihlc.  D!id[^ta1  u.  a.  w.  Orflen  i(l  m- 
gl«ieh  Blulnone«)  tiirbuiilen  (dnlier  bklithe  Haui,  ^P|Mbc  UppcD,  NQaa|flMu- 
•clw  uPa.  w.l.  nie  Krankheit  befiilli  Kinder  und  Enracb«enc  unter  Ibnli^^Hliv- 
Hüsxen  nie  der  Srarbut.  Sit  soll  bisHvilcn  symptumnliscb  zu  HimkrankheU^Ru^- 
lutrrten.  Dnrb  ning  saeli  üriere  ein  mil  leitigvr  BluUerseUung  einhergelieadir 
Typhu)  mit  imtr  Bluilli'rlinilimnkliPil  ii«rw«flisell  vnrAfn  iryn.  —  Die  Briiud- 
lung  i«l  ia  der  Mauptncb*  diu  des  Srorliuls.  |VkL  Wfthof,  Opera  Tarn.  UI.  p.  bVt; 
(HMüBB»'!  IdMu  iir  DiagiiuMik,  l.ftd.  C.  SjK  Ftmi  let.  Ihr)!,  Wprlburs  Blul- 
fphnkraukbeil.    HadeuBT.  I83S.   8.)  ^ 

Anui.  3.  Di«  Pelestlien  »der  Prlecbirn  ■rlhal  ihlfchiat,  Pilicutiu,  Pk-  f' 
tUdUat,  Puaetkiiia)  «Ind  kleine,  nickt  wegiudrückrade,  mehi  duukel-  nia  hellrbib  ir" 
(eßrlilr,  scharf  l>reri'niii'  Rcikm  in  der  Msnt,  niclit  iilier  dietelbe  erbnheu.    und 

nor   "ehr    --li'- Ii  ■■•nmi   ll.in.K'  vriM'lü'n,    wrlchrr  danu  In  einer  terwaiehenen 

Bliituini'ilMiiliiii.',  nullt  iii  ririi'i  i'iii/riiiilticlien  EiMpriMnog  der  HsurBetöucheB  br- 
»Irhl.    (l>ii'  iiiiK  n  ^i'lii   .iliiiiii  li<  II  M'Ii-iii'Ik.-  haben  eiaeu  enlumdlicheD,  dulwr  irof- 

Ä-flckUri'ii  H'il,  >li'~kl< "  I"  II  ilii'  ^1 1  ili'iicn,  Kelclie  tirb  nucb  durcb  die  rnlzfind- 

tiche  uud  Iiiiiiliitii.'  Siijij"'  >"  i'''  ^'i''-'  unlrrErtteiden.)  Die  Grösse  der  Feteaclien 
fthl  Ton  der  eines  Nndelkupfcs  bis  lu  der  einer  Linse,  ilie  Geslill  fit  meinen« 
rnbj.  Buntben  ■nctMinen  muichaiiil  grÜssere  unrcgelniAtaige  IWer  uud  Siriuiiiea 
ffiticM)  uder  BluUu«lrelung  in  die  Haultiilg»  in  Gesiuli  blauratber.  niciilirngdfildt- 
hwtt  Knüicben  {Liehn  iiridul  oder  grüsiere  Blutblasen  unter  der  Olicrbaiil.  Die 
PtfCtefces  enlsteben  fruppeuwciM  nbne  Ordnung  und  bleilif  n  fast  ininier  vun  einander 

CühA,  »cnn  sie  gleiib  in  ^her  Hludgkeil  rrscbriaen  künnrn,  da«s  der  befal- 

marihwii,  ^rb  dbuUi«  ruirnrbcnd,  oline  AbscUnppune  ndn^rhrhiniH,  und  itiacbro 
«•der  luckeu  a<icb  Seiuuert.  Sie  eracbeiowi  biswcilfii  \-l-~  'ni  -.lili-n  Mf-lieu  dp( 
Kaul,  »ei. he  >iurk  gcdrückl  »Orden  sind  (i.  B.  '"n  Ki.i.ii:ii/!.ii !..  :p  \ilcilaesbjn- 
drill,  üt-rid«'!!«  iitii  bänOgsleCL  an  d»n  larttu  Slelli-u  il.  i    ii  ■■    ■      i"  'li-'U  in- 

nrren  Ra.l.fii  d.r  Vurderarm«  und  Oheretheukel ■        "  "niateo, 

a|il  dem  Iirii-Iirii :  tit  vcMckvniti  inci«leiu  ia»  (li-^u  Ij  ^||'ll  ■'"'  <i""'t>'ii  Hiu- 
tan  liNibiicbiei  nun  si«.  t.  I).  aitf  dem  Horiheuicl,  m  den  Uurui'^i.'iiicuDhiUlta. 
Dllsp  üblen  Peuschen  ha-nheii  auf  tiner  DlulaiiHireluna  |nd(r  tiaiuurrbigischen 
Ei*adatji>a)  aun  rfnieliien  teinalen  Hwirgelansyblingen.  Si*>ind  das  heteicbaende 
" "        curiiuliicbw  Biulterseiiungea,  Undeu  sicU  daher  ausser  dem  Stör- 
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Petescheo  but  auch  bei  Typhen,  Pyämicn  ii.  s.  f.,  ferner  bei  Hochbejahrten  in  Folge  fon  Rup- 
im Allgem.  tur  einzelner  verhärteter  Haargefasse  {Purpura  senilis,  Todtenf lecke);  sie  zeigen 
bei  Kindern  die  Anlage  zur  Bluterkrankheit  an  (§.  47),  können  aber  auch  hei 
vollblütigen  Kindern  und  jungen  Leuton  durch  unzweckinässiges  diaphoretisches  Ver- 
fahren erzeugt  werden.  Einzelne  Kcchymosen  dieser  Art  flndet  man  bei  ganz  ge- 
sunden Personen  in  Folge  örtlicher  Einwirkungen  (als  z.  B.  von  Quetschuog,  concen- 
trirten  Salzbadcrn).  Bei  Cholera  und  Erhängten  finden  sich,  fo  Folge  des  gehemmlei 
kleinen  Blutkreislaufs,  Pcteschen  auf  dem  Herzbeutel  und  in  den  Pleuren  u.  s.  w. 
—  Hingegen  hat  man  manche  andere  Hautflecke  mit  Unrecht  Peteschen  genoDDl, 
z.  B.  manche  Formen  des  rothen  Frieseis  und  die  maserahnlichen  TyphusfleckclwB 
(§.  143).  Mit  Unrecht  unterscheidet  man  auch  die  Peteschen  als  eine  Art  Yon  Haut- 
ausschlag {Purpura,  oder  Petechianosis,  auch  Peliosis),  dessen  chronische  Form  dano 
die  Werlliofsche  Krankheit  wäre. 

§.  160. 

Ursachen  Die  Ursachen  des  Scorbuts  sind  anhaltende   Entbehrungen 

d.  Scorbuts.  cier  QOth wendigsten  Lebensbedürfnisse,  besond^s  in  Bezug  auf  Nah- 
rung-iind  Erwärmung:  also  einerseits  Mangel  an  gesunden  Nah- 
rungsmitteln, besonders  an  frischer  Pflanzenkost  oder  doch  an  einer 
den  Gewohnheiten  und  den  Körperanstrengungen  des  IndiTiduams 
entsprechenden  kräftigen  Nahrung;  lange  anhaltender  Genuss  tod 
gesalzenem  und  gepökeltem  Fleische,  Fischen,  Brot  aus  verdorbe- 
nem,  dumpfig  gewordeiÜRn  Mehle  u.  s.  w.,  schlechte  Schiffskost  oder 
auf  'dem  Lande  Theuerung  und  Misswachs;  Mangel  an  friscbem 
Trinkwasser  und  kohlensäurehaltigen  Getränken ;  Genuss  Ton  unrei- 
nem, verdorbenem  Wasser ;  Mangel  an  frischer  Luft  in  eingeschlos- 
senen, mit  vielen  Menschen  angefCillten  Behältnissen,  namentlich 
in  den  Schifl'en,  sowie  in  G^ngnissen;  anderentheils  aber  tt- 
haltende  Einwirkung  der  feuchten  Kälte  auf  nördlidien  Seerdsea, 
in  kalten  Klimaten,  an  Seeküsten,  in  feuchten  Wohnungen,  Sumpf- 
gegenden; feuchte  oder  nicht  genug  erwärmende  Klefdung;  Mangel 
an  Leibesbewegung,  oder  harte  Arbeiten  bei  schlechter  Kost  und 
Kleidung.  Die  Anlage  wird  gesteigert  durch  Unreinlichkeit,  Aus- 
schweifungen (besonders  im  Branntweintrinken),  Arzneimissbrauch 
(besonders  Mercurialien ,  alkalische  und  andere  auflösende  Mittel), 
durch  übermässige  Anstrengungen  (Marodewerden),  niederdrückende 
Gemüthsafl*ecte,  Muthlosigkeit,  Heimweh,  Kummer,  Elend,  Voikscala- 
mitäten  u.  s.  w. 

Anm.  Der  Scorlmt  herrscht  daher  cndcniisch  in  allen  Polarländem  uod 
in  den  kälteren  Ku:4tongcg(>ndcn  der  gemässigten  Zo^en;  er  steigert  sich  daselM 
epidemisch,  besonders  durch  Theuerung  und  Misswachs.  Er  erscheint  aus  ihi- 
liehen  Ursachen  zuweilen  epidemisch,  uder  doch  als  herrschender  scorbutiscber 
Krankheitscharakter,  in  Gegenden,  denen  er  gewöhnlich  fremd  bleibt,  oder  findet 
sich  daselbst  einheimisch  in  gewissen  Kreisen,  z.  B.  Straf-  und  GefängDissansUllCB, 
Militärcasernen  u..6.  w.  Auf  den  SeeschifTen  ist  er  neuerdings  in  Folge  besserer 
Ernährung,  Erwärmung  und  Lüftung  weit  seltener  geworden,  und  hat  sich  sogar  bei 
jahrelangen  Polarreisen  vermeiden,  lassen,  wie  die  Sudpolreise  des  CapitSn  Ra* 
lehrt;  jedoch  nur  durch  die  grösste  Sorgfalt  in  Verpflegung  der  Mannschafteil,  fvt 
die  gleichzeitige  Südpolreise  des  Admiral  D'Unillo  lehrt. 


f 


§.   161. 


Verlauf  des    Scorbiits   ist   chronisch,   stetig    lu-  und  Togni 
1  glücklich A  Falle   wieder  altnebmend.      Seine    hCbereo'''^ 
d   immer,   und  besonders  bei  nidiL  zu  Lebentien  ursäcb- 
neiileii,  geläbrliclie  und  bcdeulenilc  Krankbeilcn,   die  bei 
r  vorgeriickler  Colliquation,   Faulfieber,   jauchenden  Ge- 

ilrand,  Lähmung  der  Fasse,  Wasseri^uclit ,  starken  Bln- 
s.  w.  nur  die  ungOnsligste  Progoose  zulassen.  L'ebri- 
ht  diese  aul'  dem  Grade  und  der  Arl  der  ausgebildelen 
heilen  (der  Lunge,  des  Ilei-zbeulels,  des  Dickdarms,  der 
u.  s.  w.).     Auch  die  leichteren  Grade  des  Scorbuta  sind 

zu  heden  und  hinterlassen  bisweilen  Knochenschmerzen, 
er  ßelenke,  Lähmungen,  VerdauungsliVungen,  Dtulwäsae- 
dancholische  Verstimmung  und  grosse  Neigung  zu  RQdi- 
T  Landscorbut,  die  Werlhofsche  Krankheil  und  der  scor- 
rankheitscharakter  sind  von  nicht  so  nngiinstigec  .Prognose, 
dlerdings  ankommt  aur  das  Kräfte verhältnias  des  Kranken, 
rad  der  scurbuliscben  Verderbuiss,  aur  die  Conipücatio- 
.ocalaireclionen,  und  auf  die  Möglichkeit,  die  enllernten 
hinwegzuräumen.  Immer  bedarl'  es  aber  dnhei  einer 
igen  und  nachdrücklichen  llüire  der  ärztlichen  Kunst, 

§,  162. 
ichündlung  des  Scorhiils  richtet  sidi  tiai})ilHddilidi  BuniuiiandiuBi 
iTig  der  Rlutmischung  und  Ernährung,  niil  Verhütung  der 
g  und  Auflockerung  der  Weichlheilc  und  auf  Hinweg- 
iler  Krauklieitaproducte.  Sie  ist  vorzugsweise  auf  Uesei- 
'  entfernten  krankheils Ursachen  gerichtet,  und  in  dieser 
llt  die  iimiihylnktische  init  der  ätiologischen  Anzeige 

erfonleniisse  zur  Verbülung  wie  zur  Heilung  des  Schar-  <i> 
I:  Eine  bessere  Luft  und  Kost,  warme  und  trockene 
und  Bekleidung,  Keinlrcbkeil,  Gemüthserheiterung;  wes- 
Irankheit  unausbleiblich  zu  ihren  höheren  Graden  steigt, 
e  Bedingungen  nicht  erfüllt  werden  können,  wie  so  ofl 
■,n  und  hei  endemischen  Ursachen.  Die  Kost  bestehe  aus 
Man zens] leisen  (namentlich  den  sogenannten  antiscorbuti- 
itcrn,  Brunnenkrcssc,  Löffelkraut,  Meerrcltig,  Saueram|ifcr, 
t  XHid  anderen  Hohlarleni  Zwiebeln,  Knoblauch,  Salat, 
[*aslinflk.  säuerlichen  Beeren  und  Obslarlen  u.  dgl.),  in 
g  mit  fi'ischen  leiditvcrdaulichen  thicrischen  S[>eisen: 
schbrühen,  guten  Su|J|>en,  Braten  (z.  ß.  Sauerbraten),  Mikh- 
kUes  in  mügliclist  weicher  Form,  da  die  Kranken  nicht  gut 
innen.  Zum  gewAhntichen  Getränk  dienen,  gutes  kohleii- 
;es  Brunnenwasser,  säuerliches  llulbbier,  MiilKtrank,  Limo- 
iidil«ifle,  Brotlrank  mit  Citrunensaft  oder  Citronenschcib- 
li  (Idglidi  lu  1 — 2  Kannen),  Scblickermildi,  Buttermilch, 


^ 


IS  siiiirc  oder  SenT-Molken ;  nach  tlmsUnden  i^nn  auch  ein  krSftigCfH 

'Magenbier,   oder  FJcLten  sprossen  hier  (Spncebfer),    oder  ein  goltr 

Wciii    ( liesomters   vin    rolher    ßürdeauxweinj    zu    ^statten    mjb. 

Sclinapslrinkerri    darl'  man  sogar  den  BranntA^eiii  nicht  soraii  ffM 

cnl  zieh  eil. 

Die  Kleidung  und  die  nüciilliclic  Bedeckung  sey  wann,  reiiilMi 
und  trocken;  »uf  Schiffen  lasse  man  jedenfalls  Wolle  auf  dem  Uos- 
sen  Leihe  tragen;  man  sorge  lilr  Heissig«  VEulilation,  Austrockimni. 
Ileilzung.  auch  wohl  Räucherung  und  Uesinreclion  drr  SctiiffsiiunK. 
Bei  überhandnehmender  Krankheit  mfissen  die  SehifTe  in  di«  wir- 
Uten  Klimate  llieheti.  Man  lasse  die  Kranken  sich  Hcissig  Bewe- 
gung in  freier  Lull  und  im  Sonnenscheine  machen ,  ditltci  {tidät 
körperliche  Arbeiten  oder  Tänze  und  andere  geeignete  gymnaeliscfat 
Uebungeu  vornehmen  (nyt  der  Vorsicht  jedocli,  daas  nicht  ein 
Zerreissungen  oder  Dehnungen  des  bei  solchen  Patienten  sehr  wi- 
chen Muskel-  und  Sehnengewebes  oder  Extravasate  oder  sbfh 
Kussüdeme  eutstehi^n).  Sehr  emprehienswerth  sind  aurh  WasduiB- 
gen,  Begiessungen  oiler  Bäder  von  frischem  kalleii  Wasser  (nidl 
zu  lange  fortgeüclzt,  dass  die  Reaction  nicht  unterdrückt  werde). 
■i'  Als  innere  lieilmitlel  des  Scorhuls  dienen  ausserdem  tfMb 
die  gäbrenden,  Kohlensäure  und  Mildisänre  entwickelnden  lielrioke, 
der  Malztrank  oder  die  Bierwürze,  das  leichte  Weizenbier  u.  s.  f..  mi 
namentlich  die  Bierhefe  selbst,  esslCfTelweise  bis  zu  einem  halben 
oder  ganzen  Pfunde  täglich  verbmuclit.  Theüs  die  Pflanzen-  mi 
Mineral  säure  n ,  der  hänlige  tienuss  von  Apfelsincu  unij  ander« 
Bäuerlichen  Früchten,  die  methodische  Citronencur,  der  li^ssig,  dit 
Schwefel-,  Salz-,  Salpeter-  und  Salpelersalzsänre  u.  dgl.  m.  ThdSt 
endlich  gcnrürzliarte .  bittere  und  tonische  Mittel  zur '  VerhesstrSf 
der  Verdauung  und  Assimilation:  vor  Allem  die  sogenannten  aali- 
scori)utisdien  Pflanzen,  ferner  Ingwer,  Zimml,  Calmus,  Senf  mi 
ähnliche  Gewürze,  die  Minzenarten,  Scordiiiin.  Angelica,  di«  bitttf^ 
licheh  Aronie,  wie  Pomeranzen.  Wermut,  Visceralelixiie ,  Sdb«, 
Ysnp;  auch  gelind  diuretrsche  Baldamica,  wie  Wacbolderttecreit. 
Fichtensprosscu ,  PirapinelJwurzel.  Sadebaum.  Die  rein  biUcrai 
Mittel,  wie  Quassia,  Gentiana,  Centaureum  minus,  die  Chini  vti 
das  Eisen  passen  mehr  für  die  Genesungsperiode. 


^     Ski 

^^H  dcD 


tfoiuU  fiDirM,  Mir 

;  rnkiliiiiUDneo  9w- 
Hbfrr.   Crodftm 


Aiim.  1.    l>ii- BogfüBiinltn  anlisoorliulistlii^ii  I 
^lilirli  im  [risr.lipa  ZiiitaDilc,  wi>  sie  den  iiniieründurici 
Kräulersiflp,   und   he\  drm  aus  N»agi>l  an  triachpr  ? 
Korbui  anwcndhnr.    Sii^  g«liüren  der  Familie  dfr  Krv 
(drr  TrtnijyiMiuidrn   oder  XIV.  Cla*«e   dn   Liunf'tclii'n 

lieriiluiil  Biiid  die  LülTelkrüuL-AncD  |Cucli]«(ihK  ufllrinali'^,  iluiiii».  aiiglico,  griMoh*- 
dien,  glnilifiiliii),.  wckbe  «cb  den  SeeTahrcrn  am  liüullii'^ten  d^irbirlrn.  Ou  (» 
'  '  '  '  Lüffdlimii,  «ckhes  nuD  cinnjsl  livxnnderL'ii  Ruf  aIe  Spvi'iflcuin  bet  s4^ 
Itulischirn  Ziisliiidcn  fanl,  bmuUI  man  wo  müglicb  rrUiili  iil#  Sniut  gtgeM«,  altt 
dcD  BiisgrprcBBtcD  Snlt  daian,  ■usaerdem  diu  Canit»rvi',  dm  Wiitser  und  d«s  d^ 
/ogunco  Spiriluaf^tiirrc  beiden  tVJ^arate  auch  t»  Wii«i;liuii||«n  iiiiil  lliiniliniaim 
—  Auitrrärni  künoen  ala  Antiscurbulica  benulilwerdm:  die  Kressrn,  heMintelAe- 
BranninlireBse  (KlMurlium  offlclnnlel.  die  narieiikrCEsva  uder  VtrSrrktiiüer  lUft 
uudJuitAliam),  die  WiM»nLraisrti  (Curdsmin?  pruenu*),  dt«  Bmtfl^ 
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BCOflBCT. 


lidiaFKdn 


.  .l«l.  m- 


Miiiidwj«»i<r  au»  äalbn^B 
I.  China,  mit  Zumtx  Wl 
kFssig,  Alaun.  Nirrbii^'l 
lilorknikca,  dia  BctupMi] 
i;tae  Hillel  ilicneu  feg 


iinuKT  IBDHwrfa  nlllfinallB  iiuil  aniiiim).  U[ii<Ij3^Kda'alc- ,  Erjümum  ufDciiial«,  ii 
die  Hrtiigc,  lUi  Hccrrnllig,  in  Hüliscn  und  Itiips  '(HnuirJi  iiupita  und  csinpesUii), 
dir  Kuliluclvn  lilierJiuuiit,  u.a.    liiDcn  Blvb«n  In  BolEug  auf  Hiscliuag  und  Wirlinag 
nahe  dii!  iwicliclälinlidicn  GenrÜcbac   (Allincrae,   l.iliaceaE),   dir  ZwiebclBrlen ,   dft 
Knotilinrli.  Scbnilllaacb,  Pont,  EMb*lnlte  u.  s.  w. 

Anm.  2.   .Sthr   wieblig   ifl  die   lussorlirhe  DetaiDdlung   dtr  acurbuli-  - 
Mlwn  Zulälle,   nhn«  «cicbe  iliEaellii'n  IcicUl  einen  bösitrligen  Charaklcr  aiinihineii.BDhiinillaR|j 
Oihia   gr.büreii   all   iiUgcmpiriiK'  ^liiirl  :    l.jiiujrme  oder  külilc  BaJur  van  Wasser, 
aacb  BeDniUn  mil  Caimu^,    WiluluI.   KuIu'hIiLi''    nnd   inderen  aromii tischen  oder 

Uniichen  Zu^ütien,   Maiikidr'i,    .iMn- im-  \V.i'r<iur)gen  von  ninem  ftischea  Wts- 

MT,   "der  KrdiinDlem  Writii'—ii!,  '.i-imi/.-  I  KiimplwresBig.  oder  nn  Wein,  lie- 

«AnweiB,  ton  («rdiinnleu  ä|>iruuiu''ii 

Ctbniu,  Wtiden-  odi^r  Eieh<^BLt  B 
LUbltnutKpiriiua ,  Ciimnenl^^Kwe 
aoHucig,  Thrden's  Sdiurawi^M^^*' 
Mil  HÖllcDstein ,  niil  OijuipI  aerugini' 
«e  Blutungen  |.«l.  j.  50). 

DieseorbiTUschen  Infillrat 

•romMiBi-hen  Tincliircn  (mn  Kampter,  Arnici,  Laveodl         ...  

iMler  lep  Unschlbge  tun  Waaier  Iwnch  Befiadi^n  mit  Essig  uderi  Tbedcn'wkHiiJ 
SeboMwiisipr  und  ihnliehen  Dingen  venniflekll  Auf.  —  Ucgen  die  oaclitileibendH  f 
Hinlfürbuiigen  Waerliungen  mit  Chturwasser,  Arnicageist  u.  s.  w.  *  l 

Filr  die   senrlinli«chen  Gescbmlre  possl  die  Anwendung  der  Dierheti^  J 
■  Sluerteigf,  der  gÜlireiiden  geaeliablen  Hübren,  ''-'tJlnBW"  ""*  CilronelMlJt' J 
ipEssig,  HnlicMig,  Chlorwasser  oder  Cülorkalklösun^^^^^^ 
1  Ckhenrinds.  dw  Nuisbläiier  und  anderur  Ad^^^^^Huül  roUnm  0 
■tisctirm  Wein,   oder  die  Anwendung  des  Alauni^|^^B|rncgJiitiiumm, 

fii<weilen  inl  eine  allgemeine  und  örlliebe   trockene  Behandlung,   i.  B.  mil 
VteboMerrSucherungcn,  kinnpherbaliip>n  Kränlerhisaen,  inträglieber. 

Anrn.  3.     Die  Complicalionen  des  Scorbuli  kilaneu  *erschiodune  Abwci- Beinndjuni 
logen   in  der  DehaDdlung  nüthig  macben.     Hei  Sahurrnliuslünden  (nlnrk  hHeglerderCampM 

,   Zunge,  Aufslosien,  Üblem  Gncbniack,  Brecbnpij'iiiB  n   «    h  1  k \'-  nri;h-,'u-\   raUoDSD-l 

\  Ina  Iperacuanha  nSthig  iwrden,   Oder  *cnn   dii?  S1..11 1 1 «.  >i  r -., ,.  1 

Cndsilge  Abnhrungnnlllel  ITaTTUrittdenlait*ert:<'ii.   IiimIlhI..  .     \^ .  ■■..'-.)  I 

entiüadlicben  AlTerliuutui   küanen  Ihaila  ürlli<'li<'  liliiiii.!'  ■  .      .1.   ->  .1- 

llSdir«n,  Scbrüplküpfp  u.  s.  •.),  Ibcils  kille  Ciii^ilil.iiri'  ^■••.i  ]■:..   h:-! w  <-<'i-, 

Cuigwaaser  11.  b,  h..   hiIit  Sfnfieigc,  Senföl,  Ainif,ii.firiiiis  11.  -    ».  in  .\ii\viniluii(i  | 

kommen.  ' 

«.   163. 

^a  der  Geoesiingsperiode  fährt  man  mit  tien  obigen,   be- '^"""isa- 
■eadn  (luD  diülcliscIiBii  MiUeln  Turt;  nadi  Belinilen  können  nebenbei     ""'"■ 
bittere  MiUel,   Cliiiia  und  (be»oniJcrs  bei  Anämie)  auch  EiseiimiUel 
gabraucht  werden.   Man  bekümpR  die  Nacbkrankheilcn  dnrcb  geeig- 
nete Mittel  (z.  B.  Ot'lenksteiligkeit  durcb  warme  Scliwerelbäder)  nnd 
sucht  durch  Vermeidung  der  Scbädüchkeilen  Kückfülle  zu  verliüteiit 

«.  16-1. 
I(.  Um-  acute  Scorbul,  das  ratilige  oder  Fanlfieber 
(Febris  pulrida  s.  leplica,  Ftbris  haemntoneptica)  diaraklerisirt  sich'^' 
durch  eine  ahnliche  Itlulzer&etzung  mit  Bhilungen  und  Auflorkemn- 
gen  der  lienehe.  Dieses  Fieber  eiilwickelt  sich  in  der  He^et  aus 
uderpn,  besonder»  tieberbarton  Krankheiten,  iuüem  diese,  wie  man 
«igt,  «tuen  fauligen  Charakter  annehnien;  wo -M  mehr  primär  und 


^ 


«•g»!    «Uli 


"J 
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!r.  selbsländig  aullriK,  zeigen  sich  mclir  oder  weniger  lange  Zät  w- 
her  typliusähnliclie  Vorliflte»:  wie  denn  niicli  wolil  die  Hdirnfal 
der  sogenannten  primären  Faulfieber  nichts  Anderes  als  Ty|ihi4  ge- 

is.wesen  seyn  mögen.  —  Den  ausgebildeten  fauligen  Zustand 
erkennt  man  an  einer  eigen thümlichen  llautliitzc,  welcliu  der  Hinil 
des  Beobachters  eine  unangenehm  prickelnde  oder  beia&ende,  bd 
längerer  Berührung  zunehmende  Empfindung  mittheill  (Calor  mtr- 
dax),  wobei  die  flaut  trotzdem  otl  blaes  uud  collabirt  ist.  Üer  Pub  M 
weich,  klein,  schwach  und  frequent,  sehr  veränderlich.  Hie  SdileiiB- 
bant  der  Augen  ist  rolh  injicirt,  gelblidi^der  gninlidi  gefärbt,  «fl 
glanzlos,  schleimig,  IbrJJnend;  der  BIwMier,  schielend  oder  oadi 
oben  verdreh!.  Das  Gesicht  ist  etwas  g^flnh,  bat  einen  eigenlbfimliii 
traurigen,  hiobrütenden ,  gleicbsam  ereffiröckenen  oder  verwuit^fT' 
len  Ausdruck.  Die  Ijage  stark  und  dunkel  belegt,  späler  Irockt*, 
zitternd;  die  ZSbne,  JHBen  und  Nasenhöhle  schmutzig  und  nissig; 
der  Athem  stinkend  untT cadaverös.  Der  UursI  ist  sehr  stark,  o<le 
wird  wegen  Bewussllosigkeit  nicht  gefüblt;  die  Esslust  mangcU, 
höchstens  ist  ein  Verlangen  nach  sauren  erquickenden  Dingen  be- 
merkbar. Die  Stühle  sind  öfters  flüssig,  dunkel  gefärbt  (von  ßlnt) 
und  sehr  stinkend:  Der  Harn  trül>e,  jnmentös,  verschieden  gelSrtil, 
bisweileu  blutig  mk^tebwarzrotbem  Bodensatz,  oft  dick  und  oboe 
alles  SedimentVt.nPl^tbzelnen  Fällen  dem  nal(frhchen  ähnlich  bei 
übrigens  schtecblieir  Cinsländen :  er  gebt  leicht  in  Fäulniss  Abltr, 
riecht  Abel  und  reagirt  ufl  alkalisch.  Die  flaut  von  sclunuliiger. 
dunkler,  oll  gelbsflcbliger  Farbe,  Iruckvn,  oder  mit  kl<;brigeil  nri 
übelriechenden  Srhweissen  bedeckt;  mit  Peteschen,  DIutstriemM 
oder  gri^sseren  dunklen  bläulichgrauen  Flecken  unterhufen,  hin  naJ 
wieder  mit  weissen  oder  eiterigen  Frieselblä scheu  besetzt,  zum  Auf- 
liegen und  zum  Brande  geneigt.  Dazu  kommen,  unler  ZuiiahnM 
der  nervösen  Symptome,  Aphthen  und  brandige  Mundgegchwän. 
passive  Blutungen  aus  Mund,  Nase,  After,  Scheide,  Harnröhre,  fer- 
ner Anschwellung  des  Unterleibes  (Meteorisnius) ,  Geschwülste  der 
Parotis,  der  Achsel-  und  Leistendrüsen  u.  s.  w. 

Der  Verlauf  ist  anhaltend,  die  Dauer  unbestimnil.  Oll  Itldlei 
die  Krankheit  binnen  wenig  Tagen  durch  die  von  der  Blulien^nDf 
selbst  ausgehende  allgemeinere  Nervenlähmung,  oder  dufTh  Vereit- 
lungen oder  innere  Blulauslretungen  (z.  B.  Ilirnscbla(;niis3.  Ui»* 
mopericardium ,  flaemothorax) ,  oder  durch  innere  Ausscbwitiuogn 
( z.  U.  Lungenödem ,  Hydrocephalus) ,  durch  passive ,  croujiMt 
oder  brandige  Entzündungen  innerer  Organe  (z.  B.  der  Lui^o, 
der  Scblingwerkzeuge  u.  dgl.  m.).  —  Die  Genesung  erfolgt  in  dir 
Begel  nur  langsam;  bäulig  folgen  Nacbkrankbeilen ,  z.  B.  Brand 
einzelner  Stellen,  jauchende  Geschwüre,  Drüsenanscli Weitungen,  Ut* 
mungen,  Verstandesschwäche,  Taubheit,  Blindheit  u.  s.  f. 

§.  165. 

n.  IJnler   den    Gelcgenbeitsursachen    des   Faulliebers   siebt 

oben  an  dis.  AufiiahWB  fauliger  oder  sonst  zersetzend  eiowirktjijidft 
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Sluir«  ins  Diiil,  welche  von  Aussrn  wie  von  Innen  und  aur  ver- 
schiedenem Wege  (durch  Conlagiuin,  Miasma  und  iturgenommeiie ''' 
Lebensmillel ,  wie  durch  Selbslinretlion  und  zurücJigehallcne  Aus- 
scheidungen, roiltels  Hund,  Lunge,  Darmkiinai,  Haut,  Wunden  u.  s.  w. 
errolgen  kann  (Septicaemia,  a,  unten  Pyämie).  Begünstigend  wir-* 
knn  Hungersnolti,  übermässige  Strapazen,  Ha  rode  werden,  hohe  Pie- 
bergrade.  Missbrauch  der  Arzneien,  besonders  der  Mercurialien  und 
anderen  Itesolventia,  sinnliche  Ausschweifungen,  anhaltender  Kum- 
ner.  Belagerungen,  verlorene  Schlachten,  Gerangen schall,  politische 
Bedrückung.  Solche  Einllüsse  können  epidemisch  und  endemisch 
(meist  gleichzeitig  mit  Scorhul)  berrschen  unil  dann  den  übrigen 
acuten  Krankheiten  einen  sogenannten  fauligen  Charakter  auf- 
drucken (z.  fi.  bei  Blatterseucben). 

Die  Prognose  ist  stets  ungünstig,  und  nur  da  hesser.  wo  i 
Patient  noch  ziemlich  rüstig  und  friscb  erkrankt  ist,  wo  lediglicb 
iiusere  Einflüsse,  welche  leicht  beseitigt  werden  können,  die  Krank- 
heit hervorgerufen  haben;  wo  der  Puls  kralliger,  der  Stuhlgang 
facnlenler,  der  Alhem  ruhiger  wird,  der  Schlaf  und  Gesiclil^aus- 
dmck  sich  bessert  u.  s.  w. 

§.  1G6. 
Die  Behandlung  der  fauligen  Fieber  richtet  sich  nach  denoi 
allgemeinen  Grundsätzen  (s.  %.  Hb),  ihre  Hauptaufgabe  ist  Hin- 
wegräumuug  aller  noch  fortbestehenden  Veranlassungen  zur  Blut- 
Terderbnisa.  Man  entferne  den  Kranken  aus  der  mit  fauligen  Aus- 
dünstungen erffdlten  Luft,  lüfte  die  Gemäclier,  Betten  und  Kleider 
(leissig,  sprenge  Wasser,  Essig,  Chlorwasser  u.  dgl.,  stelle  Chlorkalk 
oder  grün  belaubte  Zweige  (Maien  u.  dgl.)  aus.  halte  das  Zimmer 
käbl;  man  reinige  den  Kranken,  die  Wäsclie,  die  Geschirre  und  alle 
seine  Umgebungen  lletssig,  entferne  Alles,  was  die  Luft  verpesten 
kann,  a.  s.  w.  Die  Kost  sey  dünn,  schleimig,  säuerlicli,  hei  be- 
deutenderer EntkräRung  auch  leichtnährend  (Eigelb,  Fte i sei i brühen, 
Kräutersuppen,  säuerliche  Gemüse,  Obsisuppen  und  Compots).  Das 
Getränk  ebenfalls  kühl,  erquickend,  säiurlicb  (Limonaden,  Fnicht- 
wisaer.  kohlensäureretche  Dünnbiere,  Selterwasser  u.  dgl.).  oder  im 
PJotbfall  Wasser  mit  Wein,  Champagner  u.  dgl.  m.  Von  Zeit  zu 
Zeit  können  frische  Citronen-  oder  Apfelsinenachei beben  in  den 
Mund  genommen  werden.  Von  Arzneien  benutzt  man  ebenfalls  be- 
Haders  die  Pflanzen-  und  Mineralsäuren,  in  gehöriger  Verdünnung, 
spiterhin  die  China  in  leirJitverdaulichen  Formen  (Aufgüsse  und 
I&cocte,  beide  gern  mit  Scliwefel-  oder  Salzsiurc-Znsatz  bereitet, 
oder  die  Lösung  des  wässerigen  Exiractes.  oder  die  China-Alkalotde) -, 
bisweilen  auch  andere  gerbsäurebalttge  Mittel  (z.  B.  Eichen-  oder 
Weideurinde,  Bntanbia,  Monesia  u.  dgl.).  Daneben  können  auch 
Itberiscli- ölige  Mittel  dienen  (z.  B.  Calmus,  Angelica.  Serpeolaria, 
Kimpiier,  Amica),  oder  Weine,  Spiritus,  Na|ihthen  (besonders  Spi- 
rilug   nitri   duicis   oder  Seh wefulä Hier)   und   andere  llüihlige   ftciz- 
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A«u«er6  Anm.    Man  vernachlässige   dabei  nicht  die  äusseren  Mittel:    die  kalU« 

Behandlung  oder  lauwarmen  Bäder,  Begiessungen  oder  Abwaschutigen ,   denen  man  nach  Bcfia- 

des  Faul-  den  Essig  und  andere  Säuren,    oder  Wein  und  andere  fluchtige  Reizmittel  (Qiitt- 

fiebers.    delgeist,   Rosmaringeist,  Eau  de  Cologne,   aromatischen  Essig  u.  s.  w.)  zusetno 

kann;  auch  mässen  die  örtlich  erkrankten,  brandigen,  oder  jancheadeii,  oder  ent- 

zändeten  (z.B.  angelegenen)  Stellen  aufs  Sorgsaniate  gereinigt  and  mit  zweckdia- 

lichen  Mitteln  verbunden  werden. 
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Dan.  Sennert ,  tract.  de  scorbuto.  Titeb., 
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P  7  ä  m  i  e. 

§.  167. 


"^ 


Die  Wiederaufnahme  eiterig  zerflossener  Krauklieilsproducle  in   f« 
da»  circulirende  Blut  bringt  in  demselben  und  im  Gesammtorgania-  "°  *'iB'">-. 
inus   verschiedene  Arten    oder  Grade  von   Veränderungen    liervor, 
deren  auflSliigEle  man  mit  den  Numen  Pyaemia,  EilerkraBe.  /n- 
fwHo  pHntlettta  sangumi»,  Eiteriiifection  oder  eiterige  Ver- 
giflung  des  Bli]tc<s,  auch  Eilur^Shrung  u.  s.  w.  bezeichnet  haL 

Sehr  bäuhg  nämlich  a)  hat  die  Aufsaugung  geschmolzener  Ex- 
sudate oder  anderer  Blasteme  keine  anderen  Wirkungen,  als  die 
unter  dem  Namen  der  , .kritischen  Erscheinungen"  seil  Alters  her 
'l)»kannten  (s.  §.  79,  Anm.).  —  In  anderen  Fällen  h)  bewirkt  sie 
elbe  Vermehrung  des  Faserstoffs  im  Blute,  jedoch  in  uuTollkomme- 
aer  Art,  mit  Erzeugung  einer  weichen  missfarbjgeu  S|)eckhaut  imd 
mit  Neigung  zu  croupösen,  sjiüter  eitcHg-scbmelzenden  Ausschwilzun- 
geo.  (S.  croupöse  Krase,  $.  92,  Anm.  2.)  —  In  anderen  Fällen  Piöi 
c)  endlich  (jedoch  vielleicht  nur.  uo  ausser  dtui  Eiterkfirperrhen  **' 
auch  viel  faulende  Blu [bestand I heile  aufgenommen  wurden)  entsteht 
ein  mehr  «der  tveniger  vollstindiger  Grad  von  Blu  [Zersetzung  (§.  157), 
mit  geringer  oder  ganz  fehlender  Gerinnbarkeit.  In  diesen  Fällen 
(fatfnc)  zeigt  das  Blut  eine  dunkle  sdimulzigrolhe  oder  kirsch- 
rolhe  Farbe,  welche  an  der  Luft  nicht  heller  roth  wird;  es  ist 
ärmer  an  Faserstoff,  aber  reich  an  weissen  B]ulkör|ierchcn  oäer 
Eilerköri)erchen,  da  man  diese  nicht  scharf  von  den  Cbylusküiiter- 
dien  za  unterscheiden  vermag.  —  Das  so  zersetzte  Blut  erweicht 
und  imbibirt  die  Weichthdie,  welche  daher  gedunsen,  schlaff,  mürbe, 
such  wohl  gelblidi  oder  schwärzlich  (von  BlutfarbslofT  oder  Biut- 
aoBtrctungen)  geßrbf  erscheine».  —  Die  pySmiscbe  Krase  locali- 
sirl  sich  gern  in  verschiedenen  entfernteren  (inneren  und  Susseren) 
Tbeilen  (vielleicht  dadurch,  dass  die  fortgefidirten  Eit^kügelclien 
und  Blutgerinnsel  iu  enlfernten  Haargetassnelzchen  hier  und  da 
Bhitsjockuiif  und  Gerinnung  bewirken):  fast  allemal  in  den  Lungen, 
auBsn^em  aber  auch  in  anderen  Tbeilen  (z.  B.  bei  I'foHaderenl- 
zAndun^  in  der  Leber]  und  bildet  »o  die  so^nannten  Eilrrmc- 
tastasen.  d.  h.  secundäre  entzündliche  Processe,  in  der  Regel 
mehrfache  einzelne  umschriebiwe  InllKratiunen.  welche  spater  in 
liUtBrung  übergehen  und  so  die  sog«nannten  metasiatischen  oder 
lobulären  oder  multiplen  AbscoBse  bilden.  Diese  zeigen  sich  in 
der  Lunge  (wo  Bte  nm  gewJihMlicltsteii  vorkommen,  auch  durch  Eilerein- 
»pritzang  bei  lebenden  Thieren  küusilich  erzeugt  werden  kennen),  sowie 
in  den  Nieren,  der  Milz,  aucli  der  Leber,  als  nussgrosse  oder  kleinere, 
an  der  l'eripfaerie  verslreule.  ttiburkelübnlidie  Härten,  welche  schml- 
ler  wrrdeud  in  die  Tiefe  dringen  (sogenannte  Keile),  anfange 
ficbwarzrotb.  dann  in  der  Mitte  blässer.  danii  gelb  mit  duiikelrolliein 
Itindcheu  iiuasehm,  endlich  eiterig  sclmicIzeD  und  so  Abscesse  bil- 
oder  aber  durch  Aufsaugung  zu  Narbeuiuasse  (zu  sogenannten 
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Eiiormeiu  Fibrliikeilen ,    oder    auch    zu    kalkigen   Concremenlen ) 

tuann.    sctinimpren.     Von  minder  regelmässiger  Form,   jedoch   meist  aodi 

in  mehrracher  Anzahl  (seltener  als  ein  einziger  grosser  Ilecrd)  Gn- 

I  den   sich   Bolche  Eiterablagerungen   (Depots)    im   Zellgewebe   iniltt 

der  Haut,   oder  den  Schleimhäuten,   in  einielaen  Muskeln,    in  du 

'  Gehiromasse  (i.  B.  bei  Eiterungen  der  Himsinua  oder  des  Felsra- 

beins) u.  s.  w.  Auf  der  Haut  und  den  Schleimhäuten  bewiriil  dit 
Pyämic  hänfig  eitcrhallige  filäschen,  Pustelcheo  oder  Funinkd  (w- 

f  gar  Karhunkcl) ;  in  den  serösen  Säcken  aber  bisweilen  eiterige  tüte 

doch  rasch  zu  Eiter  werdende  Exsudationen  (i.  6.  I'yopericardm 
purulente  Pleuritis,  besonders  aber  Eiterausschwitzung  in  die  SjM- 
Tiaicapseln,  den  pyamischen  Gelenkrheumatismus). 

Bluirerln-  Anm.  1.     In   der  Vene,   welclie   in   der  Mebnalil  der  FJUc  den  EiUr,  l  |^ 

demng  in  aus  einrni  Ainpulalionsliiinpre,  in  das  Blnl  geleilet  bar,  dadet  man  inDiebt  !!■ 
den  Venen,  Eilerlieerde  eine  dunkle  BlulgennnuDg  und  inaerlialb  derR«th«D  hiiiflg  fantnaK 
tiengen  reinen  uder  liemlicb  reioeaEilrrs  eingescblosaen:  biuBgBuchZeicheBfiwBt 
Zündung  der  Veneiiwäiidc  «e[b»l.  —  Diomcbtilromiibwirli  bis  lur  EiniudnÄia|4n 
nicbsleri  HsiiptiFneoiuIes ,  wo  daao  der  Eiler  rötliiiclier  *ird  und  luebr  BlitlÜt- 
percben  fübrl;  weiler  ahnärU  tnitchl  lich  mehr  und  mehr  Blul  hei,  ao  itai  Ib 
I  VfnieiiiDball  immer  hlnlibnlieher  wird.    Docb  liann  man  in  «ulcbcn  Fällen  dMfUr 

ilemlicb  weit  alrumDbwärtf,  mil  blussem  und  benltnelem  Auge,  tnfolges  wUm 
die  IlFlirrieugung  gewinnen,   dies  die  im  HcncD  und  andcrnärlä  im  Blut»  m  li- 
denden weissen  kernlialligen  Zellen  wirlilirli  EiU'ilügcIchen  sind, 
Andere  Eine   andere  Prulie   ist,   da«   nocli   Düssige  Blut   in   einen  Glasejrlinderi 

Zalclien.    den  Rand   tu   rallea   und   dann  mit  Ana^cblus«   der  alQio«pbJri«cb>-n  I    '~ 
stSp»ell   biutualellen ,    nunuf  «ich   dann  da«  Plaenia,   die  Rlutkürpcrcli 
Eitenellen  tan  einander  in  3  Sebicblen  sondern,   so   dasa  man  kuiere  mil 
'  feinen  Glatrölircben   liinivegsiugcn   und   weiter  clicmiicli  und  mikruskopitfh 

'  stieben  liann. 

r  Die  »on  Piorry  u.  A.  angegebenen  grauen  Granulationen  im  Blntl 

^^n  iind  kein  iBicrlSisig»  Zeichen  der  Eitcraufnahme  ina  BluL 

^^H  Aam.  2.    Die  Melastasen   Qndeu   eicb   nacb  Sfditlol   in  100  Fällen  Mmil  b 

^^^^  der  L4ingc,   ViimaJ   in  Leber   i>der  Mili,    '/umal   in  Muikeln,    '/■»mal  in  fleni^ 

^^ßT^  deiglvicben  im  Zellgewebe,  nvch  viel  aellener  in  Him,  Nieren  u.  ».  w. 

§.   168. 
Bdisio-  Die  nächste  Ursache  der  Pyämie  ist  die  EinTerleihui^  dir 

bunKtweise  Eiieriiügeichen  in  das  Blut  (Sedillot  u.  A.),  wobei  in  scliwer6n  f^ 
der  l'jiiuie.  jgj,  Zugleich  faulige  SloETe  (zersetztes  Eilcrplasma,  Jauclie)  Ait  eiOr 
verleiht  werden.  DiesTEinverleibung  geschiebt:  entweder  1.  durd 
Aufsaugung  mittels  der  Venen  und  Lymphgelasse  (wahrscfaeioliii 
nur  bei  verletztem  Zustande  derselben,  da  die  Ei terkü gelchen  thnc 
bedeutenden  Durclimessers  wegen  nicht  in  die  weit  engeren  Hur- 
gelasse  eintreten,  nocIi  weniger  aber  durcli  die  Poren  der  Gelist- 
wände hindurchdringen  können).  So  geschieht  sie  am  häuiigsten  hi 
Ampulirten  und  anderen  Operirten,  bei  eiternden  GelenkeDlzünduo- 
I  gen,  auch  bei  gewissen  Arten  von  Geschwüren ,  Abscessen ,  Phlcg- 

^^^  monen   und  audeien  eiterig  zerlli  essen  den  Ablagerungen.     Dagcgn 

^^^  wird  in  anderen  Fällen  die  Entstehung  der  Pyämie  verhütet:  «nl- 
^^H  weder  durch  Oblileration  der  aufsaugenden  GetlSse  in  deu  Waa- 
^^H        düngen   eines  solchen  Eitciheeriles   (z.  B.   um  eine  TubcrkelbAUt 
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oder  um  ein  callöses  Ku^sgesi-Imür),  oder  ilurth  Bildung  eines  den  Em»"'- 
BlaÜaiif  völlig  »iiflicbenden  (iL-rinnsels  in  dei-  Vene  (<)efi  sequeslri-  >■■'■'»•''('■•« 
renden  BlmpTropfs.  durch  Se<{Ueslrnlioii  der  Vene),  oder  durch ''"'''*"'"' 
VeraH»eilung  (Verdauung)  des  aufgcsauglen  Eilers  im  Innern  der 
Lymptigelä^!<e  und  Lym|ihdrrisen.  —  2.  Oder  die  Eiteralolle  bil- 
ilcu  sicii  innerhalb  der  UelÜESwandungcn :  drirch  Entzündung  der- 
'  «elben  (am  häufigslen  durcli  Plilebilis  [ij.  56],  auclt  durch  Endo- 
cardttls,  seltener  durch  Arterien-  oder  Saugader -EiilzOndung),  oder 
durch  eiteriges  Zerfliessen  von  Blut-  oder  FaserstolTgeriuiiselii  im 
Inneni  derselben.  —  3.  Ein  Uebergang  anderer,  nsmenttich  acuter 
Dfskrasien  (bcsiuiders  der  l'ocl<en,  des  Ty|jhns.  der  l>uer|)eraIGeber 
u,  s.  w.)  in  Pjäaiie  kommt  zwar  häntii^  vor;  es  ist  aber  noch  zu 
untersnchen ,  üb  niclil  hier  allemiil  eiterige  Schmelzung  und  Auf- 
SBSgung  abgelagerter  Krankheit s)>roducte  zu  Grunde  liegt.  Eine 
primäre  Umwandlung  des  Blutes  in  Eiter  ist  nicht  wahrKrhoinlidi'; 
wsbl  aber  eine  eiterige  Schmelzung  eines  innerhalb  der  GefSgghßb- 
kai  geronnenen  FaserstolTs,  als  Ursache  von  Pyümie. 

^  Einen  wesentlichen  Einfluss  auf  das  Zuslandekommen  der  l'yä- 
mic  und  auf  den  Grad  und  Qiarakter,  weichen  sie  annimmt,  haben 
die  BescbafTenhcit  des  Eiters,  die  hesundere  Anlage  des  Kranken 
,iilld  endlich  manclier  äussere  Umstand  (z.  B.  IIos|iitaliniasma, 
>ftel>Iechte  LuH  nberhauiit,  Wdrme,  Uuieinlichkeit.  niederdrückende 
AlTcclG,  abmagernde,  dt«  Atirsaugiing  im  KOqter  steigernde  Entzie- 
ibaagsdiät  oder  Sn^rvcrlnMi'). 

Anm.    Eintii'li'  l  '  i<    .'^ilirn,  i.  II,  iw  guicm  Waadeilcr,  io«  tllut   Einracbu 

ftlirurbi,  tcbpliicii    1 i<  <  iiilii'h  au  Ti-riinilrrD.     Ducti  n  ~ 
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IM  l.ivr  |J.^tidl«)  j 
■i/uinis  St'dillol'i) ;  I 
\t  anAttea  (IiuIüd 
—  Nnrli  Huki- 
erflossnne  fater- 
Aiii'li  (ilirigeM 
II--  :iiil'  ilic  diir- 

i( f*a,'iHi*irf- 

4  lii'i  lii-i'ineliKh 


19  jcilucli,  iili  man  r.in  \u  An  I.utI  vl:^ll^Dllrlc^t  Eiter  in  Usmn 
■mniFhiui'ii  A-Mt.  <liirr1i  AfMen  Aiiniitimi  <tas  Ittnr  ilitr  fallrniiui  (hesnnitEr«  iii  nmn-p 

I'SniiÄlmi)    IUP   rlr^rigm  7.mrimv%  gcnfigl  werde   und  *o  ctiib  Epiili'iBin  Att 
k«<'u«">  >-''"'"''    <^-  'i\ryw  mmti^sr,  f.  33.1 
m  g.  1611. 

Beicblert'  Grade  der  acuten  Pyämie  verlaufen,  nicscbon^ 
>«r«rilint,  als  massiges  Entzündungs  -  oder  Keizfiehcr,  oder  suge-' 
umtniv  kritische  Perlurbalion  eines  solchen  ($.  79,  Aniu.2),  worauf 
JHK  die  hamsaurcreichcn  llarnsedinieule  auf  diu  geschehene  Resorp- 
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sjnipioine  ijon  lind  Verarbeiluiig  der  grscLiuolzenen  KrankheitsprodurU  schlia- 

«od veriaui g|,„  ißggen,  —    go   verläull  z.B.  nidil  selu-ii  das  EiUrungsIadiuni 

der  Piomif,  ^^^  pocfcen  und  grösserer  Wunden  (Eiterfieber,  Febril  BUpfuratork^ 

1''  Scliwerei-ß  acute  Pyäniieti   treten  meist  plAlzlidi  mit  be- 

schwerere,  dguiendem  fauch   wohl  wiederhol  lern}  Schütlelfrosle   auf,   weldiui 

jedudi  biswuilen  als  VorLaien   allgemeines  Unwohlsc]  ii .  AppcCitlu- 

sigkeit,  L'cbelkeit,  Erhrechen,  Sdilatlosigheit,  und  bei  VermindeUa 

'  hüuß(;  Vers  eil  leclUerung  der   eitemilcn  FlärJie  Torausgt^hcD  (dSoM, 

I  jauchige  oder  Mulige  Absonderung,'  grau  lieh  weisser  üebertug  [*•■ 
croupj^aeni  FaserstolT],  Slillstand  des  Granulationsproccsses,  ÜUßm 
der  iVundränder,  rosenartige  Enlzrtndung  ihrer  Umgegend,  und  EM- 
zGndung  der  nächslon  Vcaeu,  Saugadcrn  oder  LymjibdrüseD).  (fadi 
dem  Frost  folgt  anhaltende  Hitze  tiutl  Pnlsrreifuenz ,  audi  mU 
Schweiss,  aber  ohne  eine  völlige  Apyrexie,  Das  Pncren  vbf 
Schauern  wiederholt  sich  uun  crtcrs,  nach  Stunden  oder  Tagen^'  M 
unbestimmten,  seltener  in  regelmässigen  Perioden,  wccbaeUiibt^ 
artig.  Die  Haut  wird  immer  misararbiger,  fahler,  gelblicher,  i«igir 
icterisch,  dabei  brennend  oder  beissend  heiss;  das  Atlimen  üb 
frequent,  bisweilen  Eitergeruch  verbreitend-,  die  (icsichtszAge  wer- 
den verstört,  Niedergeschlagenheit,  Abmagerung  und  Mnltigkeil  be- 
deutend. - —  Dazu  gesellen  sich  frOlier  oder  später  die  Zeichen  der 
pyämiscbcn  Localalfectionen :  Katarrhe  der  Athmungs-  oder  Vtr- 
daiiungswerkzeiige,  belegte  Zunge,  Durclifälle,  Pueuinonie,  Plcuriliit 
Leber-  oder  Herz-  oder  Gelenken  I  zun  düngen  (scheinbare  acute  Ge- 
lenkrheumatismen), Friesel  (besonders  trüber  ei te^h alliier),  Pustdk, 
Furunkeln,  Hautrosen,  besonders  siibculimo,  rasch  in  Eiterung  Gbcr- 
gehendc  Phlegmonen  u.  s.  ».,  eiterige  Boden sSUr  im  Urtn  u.  dgl.  b. 
—  Weiterhin  bilden  sich  die  tj^hoiden  Symptome  aus  (Eitertj- 
phus):  Kopfschmerz,  Unruhe,  Phantasieen,  trockene  russige Zuii(e 
und  Nase,  Zuckungen,  Starrkrumpfe,  Belänhung,  Harnverhaltmig 
u,  6,  w.,  sowie  deutlichere  Faulticberzeichen,  besonders  PelesdnUi 
I  auch  wohl  Striemen,  passive  Blutungen,  Decubitus  u.  s.  w. 

Der  Verlauf  ist  in  diesen  Fällen  in  der  Regel  acut, 
auf  Monate  ausgedehnt,  wo  er  dann  deutlich  dem  hektisdien 
ähnlich  wird. 

iviiigäiifs.  Der   Ausgang   der   Pyämien    ist,    wenn   man   die   leichlerift 

Grade   dazu   rechnet,   oh  günstig.     Die  Zertheüung  erfolgt 
reichlichen  Niederschlägen   im  Harn,    auch  wohl  unter  Schweines, 
und  Ausbruch  von  Aussclilägen   (Knülcben,   Eiterbläschen, 
I  u.  B.  w.};  zuweilen  tritt  auch  auf  Durchfälle  Erleichterung  ein.  Sv* 

.  gar  die  .Metastasen,  so  sehr  sie  auch  die  Prognose  trüben,  wiritt 

doch,  uie  die  Sectionen  lehren,  i'Ülers  zerlheilt,  aufgesaugt,  odtf 
vernarbt.  Die  schwereren  Pyämien  (wo  der  Eiter  in  der  gesamn- 
ten  Biutmasse  verbreitet  oder  von  Haus  aus  fauhg  war)  endoi 
meistens  tödtlich,  zuweiten  sclion  binnen  wenig  Tagen  oder  Stan- 
den, durch  Blulzerselzung  {Pyaetma  fHlminang),  meist  aher  dutdt 
die  Nacldirankheilen,  besonders  der  Lungen  (Stecküuss,  i'neumonis). 
rroBiio.r.  ßig  Prognose   ist  demnach  meist  zweifelhall,    ofl  gaoa  ua-- 
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günstig,    und  richlet  sittj   in   dieser  Dinsiclit   nacli   dem  Grad  der  Pri>giioi 
BliiUerseUting  (daher  aucli  nacli  der  Menge  und  Qunlilüt  des  auf-''"'''"'' 
genommenen  Eiters),    imd   nach  Menge,   Ausbreitung   und  Sitz  der 
mctastatisdien  Processe;    ausserdem  natb  der  besonderen  Kßqier- 
bescbalTenlieit  des  Kranken,   nach   den  günsligen  uder  iingfinsligen 
Aussenrcrbäl missen  u-  s.  w, 

g.  170. 

Zur  Verbülung  der  Pyäinien  hefleissige  man  sicli  nnmenl-vorb.iuoi 
Ikb  in  Spitälern  einer  vernunngeinässeu  örtlichen  und  allgemeinen 
Behandlung  der  Wunden  oder  Krankheitsprocesse,  dnmit  nicht  ohne 
Piolh  Eiterung,  besonders  proruse,  entstehe,  oder,  dafem  sie  ent- 
standen ist,  wenigstens  keine  Eüeraursaugung  und  Blut 2er Setzung 
eintreten  k&nnc. 

Man  verbinde  die  Wunde  sacligemäss ,  so  dass  der  Eiter  ab- 
fliesse  (nicht  eingesperrt  und  nicht  jauchig  zersetzt  werde),  reinige 
sie  öfters,  ordere  die  Eiterung  nach  aussen  (durch  Kalaplasmen 
u.  dgl.)  und  verhüte  die  Verjauchung  der  eiternden  Flächen  (durch 
tonische,  halsaniiscJie,  reizende  oder  ätzende  Mittel,  besonders  Sii- 
bersalpeter .  sogar  durch  das  Clübeisen).  Man  sorge  für  stets 
fHstlie,  reine  und  küble  Luft  im  Krankenzimmer,  besonders  in  den 
Spitälern,  welche  der  Ilaiiptbeerd  der  Pyäinien  sind;  für  Reinlich- 
keit der  Verbandstüeken,  der  Bett-  und  Leibwäsche  u.  s.  w.  Sobald 
die  Eitenmg  (einer  Wunde  oder  eines  Krankheilsprocesses]  begon- 
nen hat  und  gefördert  werden  muss,  hat  man  sieb  in  der  Regel 
aller  antiphlogistischen,  entziehenden  nnd  ausleerenden  Maassregeln 
zit  enthalten  (weil  diese  nur  die  Aufsaugung  des  Eiters  flürdern 
witrden),  und  vielmelir  gute  nährende  Kost  zu  gewähren  (besonders 
gute  Suppen.  Milch,  Mehlspeisen,  aber  auch  Braten  und  Wein  u.  s.  w.). 
—  Vorkommenden  Falls  kann  man  auch  wohl  versuchen,  den  schon 
entzündeten  Veuenslamm  durch  Comprcssion  oder  Antiphlogose  oder 
(nach  Sedillotj  durcb  das  Gliibeisen  zur  Vcrheilung  oder  Setjuestra- 
tion  zu  bringen,  oder  durch  Amputation  des  kranken  (z.  B.  zcr- 
s^metterten)  Gliedes  eine  gefahrlosere  Wundfläche  herzustellen. 

«.   171. 

Die  curative  Behandlung  der  ausgebrocbenen  Pyämie  folgt      ""^ 
in   der   Hauptsache  denselben   Indicationen:  Verhütung  der  reich -p^^'^^^''][^" 
lieberen  Aufsaugung  des  Eiters,    Reinigung   der  eiternden  Flächen, 
Entleerung   des  angehäuften  Eiters   durcb  Ausdrücken,  Einspritzen 
oder  Einschneiden,  Aetzcn  u.  s.  w.,  Hemmung  der  begonnenen  Ver- 
jauchung durch  kräftige  ätzende  oder  coagiüireude  und  antiseptiscbe 
Mittel  {Ilöllenslein,  Aelistcin,  Alaun,  Gerbsäuren.  Balsamier,  aroma-  ■ 
tische  Verbände,  Chlorkalk  u.  dgl.  m.),  äusserstc  Reinlichkeil,  Luft-  j 
weclisel,  Räumung  der  Krankensäle,  Räucberungen  mit  Essig,  Chlor 
o.  dgl.  m. 

Die  Diät  muss  in  der  Regel  kräftig  sejn,  sogar  bei  den  raeta- 
staligcben  Enlzüudungen,  denen  man  durch  Ableitungen,  besonders  J 
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curaüve  Hautreize,  und  durch  kalte  Umschläge  zu  begegnen  sucht,  später- 
BehandioDg  ijJq  duTch  waruie  Umschläge  u.  s.  w.  einen  Ausgang  na<di  anssoi 

Ob  es  arzneiliche  Mittd  gegen  die  PySmie  gebe,  bt  zweifel- 
haft: Einige  rühmen  als  Specifica  die  Ammoniummittel,  namentfidi 
die  Aqua  Luciae  (Bau  de  Luce),  das  Aromon.  caibon.  simpiex  oder 
pyroleosum,  denXiq.  ainmonii  succinici,  Andere  das  Calomel,  Chlor, 
Aconit  u.  s.  w.y  Andere  die  AbführmitteL  —  Häufig  passen  die  Cbi- 
napräparate,  djw  Chinin,  oder  YerdQnnte  Mineralsäuren,  Chlor,  Kam- 
pherj  Arnica  u«  dgl.  Antiseptica  (§.  85,Anm.n.  10).  Die  beim  Fanlfieber 
angegebene  Behandlung  (§.  166),  besonders  die  Essigwascfaungea, 
Bäder  u.  s.  w.,  ist  um  so  weniger  zu  Yemachlässigen.  je  mehr  der 
Zustand  mit  wirklicher  Septicämie  veriiunden  ist. 


Verwandte 
Zustande. 


Ad  in.     Nahe  vemandl  mit  der  Pyämie  sind: 

1.  Das  liektiselie  Fieber,  welches  man  wolü  nnbedenkUch  als  chronifche 
Pyamic  betrachten  kann,  welches  wir  aber  hergebracbterweise  bei  den  Schvioi- 
sucbten  betrachten. 

2.  Die  puerperalen  Processe,  welche  im  Gefolge  der  croupöseiterigMi 
Endometritis,  unter  punilentcr  Entzündung  der  Venen  osd  LymphgefSsse  des  Cte- 
rinsystems  entstehen  und  sich  nach  Art  der  Eitermetutasen  im  übrigen  Kürpff 
localisiren.  Sie  sind  wahrscheinlich  nur  eine  Form  der  I^iiiüe.  Das  Nähere  dir- 
über  in  den  geburtshulflichcn  Vorträgen. 

3.  Die  Scctionsvcrgiftungen,  sowohl  die  der  menschlichen  Lcicbcnnle, 
als  die  durch  Milzbrandgift  oder  Rotz  bewirkten,  welche  wir  hergebrachter- 
weise den  chirurgischen  Vortragen  zuweisen.  Sic  machen  einen  Uebergang  rar 
Syphilis,  welche  ihrer  primären  Entstehung  nach  wohl  als  Folge  einer  durch  Eiter 
vergifteten  Wunde  betrachtet  werden  kann. 


Literatur  Stark,  an  sanguis  veiiis  et  arteriis  inclu- 
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36S.) 


Syphilis, 
fj.  172. 

le  Krankheit,  Sjjiliilis  ( audi  wohl  d 
»IX  (,'<;nai]nl)  iimrnäiit  ein^  Anzahl  sebr  vcr-  ' 
■cIiieiteniii'Ligei'  krankliiiner  Erschrinungen ,  welche  das  Gi-meinBame 
Ijaben,  ilass  »te  unitiitlelhiir  uüer  mitlelbar  aus  unreinem  Beisdikr 
hersUmnieii  und  meislcns  auch  auf  gleichem  Wege ,  durch  einen 
eigentiitimlichen.  den  Imprungen  und  Sectio ns wunden  ühiilicheo  An- 
eterkungsjirocM'ss ,  aur  andere  Personen  neuer  verbreitet  werden: 
Hl  der  Regt;!  durch  Einiinjiriiug  des  Chanbereilers  in  die  excorürtcn 
K&rperdeckcn.  Diese  syphilitischen  AlFectioncn  entstehen  daher 
gewiJholich  auch  an  den  Genitalien  und  |>flaiizen  sich  unter  Ver- 
■liltcluiii;  der  näclislen  Lyin|ihgclTisse  aur  den  übrigeu  Organismus 
fori.  Auf  diesem  Wege  treten  dieselben  in  der  Form  von  sp«ci- 
fischen  Entzündungen  auf,  wdche  in  mehreren  Hinsichten 
«inengemcinsamenCharaiiter  (doD  sogenannten  syphililisciion) 
an  sich  Irageii.  Dndi  wird  dieser  Charakter  undeuüicher  imd  viel- 
gestalliger,  je  mehr  sich  die  Krankheit  im  Innern  des  Organismus 
aiubreitel  oder  durch  äussere  Umstände  in  ihrem  gewöhnlichen 
Terlaurc  gvstßrt  wird. 

Man  unlersdieidet  demzurolge  die  Zulalle  der  anISnglichen  Ort- 
lidun  dyshratischen  Entzündimg  als  primire  und  locale  Syphi- 
lis, und  die  zu  dncr  allgemeinen  ErnälirungsanomMie  oder  Uyskrasie 
ontwickellc   Krankheit  als  allgemeine   oder  constitulionelle 
(secuDfliire   uml  terliire)  Syjihilis  (Syph.  seu  tun  UHiveraalit). 
Hierbei  waltet  der  Sprtidigebrandi  sehr  verschieden,   so   dass  man 
biihl  nur  diesa  letzteren ,    bald   wieder  die  Gesamnilhcil  der  st^bl- 
lilischcn  Uebel    als    Lustscuche  (t»e>  venerea)   lieicidiuul:   zu- 
wt^ileti    aiii-L    andere,    iirters    aus   unreinem  Beischlafe  cntstdiendBj 
Bflsditverdcn    als    galante    oder  einTach   venerische  Krankn. 
bellen   hinzurechnet,   bei  denen  ein  viruleoterCiiaraktcr  (d.  I 
eine   EnlEtehung   aus    Gbankvrciter)    nicht  nachweisbar  iitL     (Z.  i 
nichtviruk'nle  ilamröhi-en  -  oder  Eichel  tri  pper  und  weisse  Flüsse.)  1 

Zustände ,  wddie  auf  gleicher  sjphitilisdier  Enti^tehmtg  beruh«VB 
aber  schwer  als  solche  erkennbar  geworden  sind,   kann  man  (hiM 
wie   bei   der   Gicht)  als   vcrlarvte   oder  versteckte  Syphüiftl 
{Syphilis  larvata  f.  occutta)   bezeichnen.     Hierbei   hängt   natürliebl 
yieV  von  der  diagnostischen   Fertigkeit   des  Arztes  ab  und  kOnnM 
mebrseiligc  MissgHfTe  sUtItinden, 

Indem  man  Bidi  endlich  in  Gedanken  ein  Bild  von  dem  Ver- 
bure  dieser  L'ebel  macht,  wie  er  sich  entweder  nach  Analogie 
■aderer  Fälle,  oder  nadi  Ausweis  der  Cesdticble  rndiercr  Jahr- 
hunderte, in  der  n«gel  zu  gestalten  |>l)egte,  und  indem  man  ala- 
dtmi  in  einzelnen  FäUen  den  davon  abwcidieudcn  Befund  in  einem 
Individuo  oder  in  einer  Classe  von  Individuen  oder  in  der  Hehriald 


I 
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'  der  zu  einer  Zeit  oder  an  einem  Orlc  vuikomuiGuden  Fälle  mit 
jenem  Vorbilde  vergleicht:  6o  BpriclU  mau  dann  von  unregtU 
müssiger  oder  ausgirarteler  Sjiitiilis  (Syphilis  anoiAiUl). 
oder  von  ii n ü cli t  e n  Lustseucbe  ähuliclien  Ucbeln  (Sy(ibtIoIdea, 
PsmdosypMia) ,  oder  indem  man  diesen  Unlerscliied  als  eine  Futje 
äusserer  Einwiriiungen  betrachtet,  von  abgeänderter  Syphilis 
(S.  madißcala), 

knm.  [Iplirr  iliv  vencliiiilcDcii  Numen,  wHrlir  man  ilcr  SjpUiliii  wtMIlM 
s,  HsckiT  in  S<;liiniili'«  l>iUrl>h,  Bd.  65  ä.  372,  Bd.  71  S,  364  und  Dd.Tl  S-lm,. 
und  ThicrTpider  et>endii  D,!.  67  S.  tll. 

§.  173. 
et  [las  Wegen  der  sj-philitischcn  Krankheit  ist  zieiTilicIi  nnbvkaaiK, 

'  und  eine  rationelle  AulTassung  sehr  dadurch  behindert  worden,  Aia 
man  sich  vid  2U  sehr  gewohnt  hatte,  den  ganzen  Vorgang  d» 
Wirkungen  eines  geheimnissvollen  Wesens  zu  betrachten,  das  sidl 
seit  Jahrhunderten  in  der  Welt  herumtreiben ,  sich  im  KArper  tw- 
zelner  Mensclien  verstecken  und  nach  Jahren  |)lölzlich  tiervorbredM 
kflune:  Ausdrucke,  die  nur  als  bildliche  geduldet  wenlen  kAoueo. 
Anatomisch  belrariilet,  besieht  die  Sjpbiba  aul  ihren  erst« 
Stadion  in  Entzündungen  einzelner  Stellen  der  Haut  oder  dar 
Schleimhaut,  deren  Verlauf  in  hohem  Cradc  dem  der  Scclionswan- 
deu  und  anderer  durch  eingeimprie  thiensche  Gille  {v..  U.  Pucka- 
lynipbe]  erzeugter  specilisclier  Entzündungen  ähnlich  ist.  Die  S{- 
pbilitiscbe  Entzündung  entsteht  zunädist  an  der  Einverlcihungtidle 
des  AnsteckungälofTos ,  nach  einem  drei-  oder  mehrlägigeu  Latent- 
bleiben (lncuhations]ieriode] ,  in  Form  einer  Folhcular- Entzündung 
und  -Verschwärung,  mit  speckig  aussehendem,  erou|iii5«-m,  mslek- 
kendem  Exsudat;  jetzt  ist  sie  noch  eine  örtliche,  durch  AetzoBg 
anstilgbare  Krankheit.  Doch  schou  weim  die  Uui<}egeiid  des  Ge- 
schwürs verhärtet,  ist  eine  Allgemeinkrankhcit  katmi  zu  verhüten. 
Später  jiHaiizt  sich  dieselbe  Entzündung  auf  das  nädiste  Ljmphgcfto 
und  dessen  Diüscn  Tort  und  erzeugt  hier  auch  bisweilen  nocli  eü 
girtig  ansteckendes  (virulentes)  Secret.  —  Alsdann  bildrt  sicti  Äfl 
allgemeinere  Krankheit  (die  constitulionelle  Syphilis)  ausniid 
äussert  sieh  an  entremteren  Stellen  in  specifischen  EntzfluduDgea 
der  Schleimhaut  und  der  Susseren  Haut,  wdche  nie  oder  selKS 
ein  iuoculirbar-anst eckendes  Kraukheilsproduct  erxeugen ,  wohl  aber 
sich  noch  im  Zeugungsacte  auf  die  künni>;e  Generation  (als  ange- 
borene Syphilis)  rorlpllanzcn  können.  Erst  später  verlässt  im 
Syphihs,  bis  dahin  ganz  den  exan thematischen  Krankheiten  ver^ekh- 
bar,  das  System  der  Körperbüllen  (Haut  und  Schleimhaut  mit  ihrtD 
Saugaderslämmen),  um  sidi  als  tertiäre  Syphilis  im  Systeia 
der  inneren  Zdigewebe ,  der  Faserhäute  und  Knochen  zu  aussen: 
wobei  sie  ebenfalls  nur  in  schleichenden  Entzündungen,  gewJShnÜdi 
auf  umschriebenem  Itaume  (in  destalt  von  runden  Heerden,  Knoten, 
Tophen)  auftritt  und  eigenlhümhcbe ,  aber  nicht  ansteckende  Krank- 
heilsproducte  bildet. 
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Vod  welcher  Art  die .  aus  diesen  Unisläiiden  zu  folgernde,  Säae-  w«.«  dw 
Teriierbiiiss  oder  llltilkrnDkheit  hei  dem  Allpemeinwerden  der  Syphilis   ^»'■"«■j 
sey,  ist  noch  ungeniss.  Spälerhin  Irilt  allerdings  bei  Sj-pliililisclien  eine    ' 
AnnuÜi  lieg  UliiIeB  an  rutlieiiBeslandllieilen  (BVphililiscIie Chlorose)  und  1 
cncilirh  ein  kiwhclKisrltcr Zustand  auf,  der  jedoch  selten  rein  zu  be- 
obadilen  ist,    da  hei   solchen   Personen   die  Ernälirung  gewOhnheli 
gleichzeitig  dnrch  Quecksilber,  Jod  und  andere  Gifte,  durch  schlechte 
Verdauung,  Scbnelgerei  oder  auch  itndienniarltsleiden,  uniergraben  ist. 

Arm.  bT  *j|M''''lif'<'l'i-  niin  ratl.ir  oivr  das  Sprci fische  drr  ler-Df^jpliUl-j 
■■dtMuFD  sjphililisdirn  Kmiikbeiltlonn»  crgirbl  nicli  Iheilc  iin  dnri  Sil».  Iliril* liach«  Cha-t 
^  dem  V«rlnu[c  und  den  Aiisgängcu  drr  Eabilnduuiivn ,  l\tt\U  aii  dein  Verhallen  rakier.  j 
M>n   änsscTF  Ernlllisiic,    ihi'ÜK    aus   dvr  «nnlagiösen    Enlslrfatmgs-  und  Faitpami'  I 

tlirjh   cndlkh  nus   drr  UninSgliehkHil ,    sie  au^  aDdcrru  tirsushen  tu 


1 


D«rin>lill'- Hirttii'  »1  xiHirn,    die    TrAlicrR  Ansln-kiiiig  lu   irniiilldn  iiud  ■.■iwniütr  fJortiFB.  I*- 

li«he  Chp- diwirnu(tndiiiig''ii  ".  <l|il.  'orpisin  adfnisui-lirn.     Kuck   irip*«'    man    nulil,  h*> 
rillor.      luujii'lii'  T'.-r'.iitr-ii   .lii'rd    .d-  l.li.-«r   F.ii.t.ililtm»,   -v|)liili(i4Hi  zu  1-1.711,    (u  dn  Äff 

Irjplion-ii'ri  ^l'■:  ii ,  hl  icl-l'i  .■-.Hill. II  ml.  ir.'i  niTif''ii  tind  sidi  Mprlnid 

CuTiri'ii.  '.iL'   .!..!. Ii  -I  Iu..- i.ii  .  r.  ..i.(i.  III    h.  .i/..ii  n,  dul,  wiiilich  tmid:  nnrk«. 


^ 


lippp    luu  der  L'rilprii|'pr    ;in- ,     ■■       .     .      -.1 .      .i       '■ 

«in    ilcr    EieliHkruiic    hrt)    m    .  .  ■  ii.  ■    \i-     .  .>   i  ■  1 1 ■  .1    i^.  ii,-i.,i, , 

B«    ili'ii    |irini»rr'n  Ziiriillni     imhI     .1.11     n '   tn  x^iuuk'h  lirii«>-rii.-[»ii' 

Uni  dvn  vi  r  u  J  p  II  ti^ii  r.liui'nliti'i    mi  l<<'~i.i'ii^<  n       VI. in   iiiitiiiil  »ämlirh  rlmi  ti 


vorBL-liliimiKTi'.  — 
lUMh  unbukanuU'ii 

lin|iriing  gtlinpt  «ri< 
hntUl   sLrr  iiii'lil    n 


8.  17 


I  kwif-ili- '     ■'  ■■'      ■'      '     ~  ■'"       '■■■li.'W   Iiii'iiliiri-Ii     .U--  lliiif 

HlUailL     -■     .■     ■  ..  .    I. '  .  -.     |..-!,l    -.  lili'uniL:    iliiirji     S.ilp'icr 

F     unwiMD.         Die  Acliulugi.e    der  Syphilk    1:^1  iiocli   hi   ntniicber   llintidu 

I  durch    exacte   üoleisucttiingeii    niis    der   Sache   scIlisL    auUnktiim 

'  Die  Sypbtiis  enistebl  in  der  Hegel  nur  in   Folge  der  EinverieibBDi 

eineB  oigeiilliuiiillclieii ,  oicbt  flücbligeii  Ansleckungslorfes  {ia 

sog.   IVrits  syphiliticum)    in  einen  vei'lelzlen  uder  mit    zarleii  E(it 

coduiyioii.  teilen  bedeckten  Tbeil.     Dieses  Conlagium  staninit  in  der  Hegel  mh 

dem  Sccret  eines  friscben  primären  sypliititisdieu  Tiesdiwörs  (LIms- 

kereiter).    Die  Ueberlragniig  gescbiebt  am  gewSbnbrbslcn  durch  ta 

Beiscbbr,   und   gewiss   bal  hierbei  der  aurgeregle  Zuslniid  der 

nitalien    einen   nicht  unbe<leutendcn   Einlliiss,    inticm    dadiirclt 

I  Reibung  vermehrt,  die  Epilelialdeeke  abgestrcill ,  die  MiniilungT 

I  Hnnl-    nnd  Scbluimbaiitdriisen    entitlSsst    itntl  die   Aufsaugung  dH 

Ciltes    erleichtert  wird.     Seltener    und  ofl    nur  vurj^esdiiiUl  M  fc 

aj-pbililiscbe  Ansteckung  durch  Ki'isse,  Berührungen,  gemeinsdiäHidk 

Ess-  und  Trinkgescbirre,  Beilen,  Abtrille,  Kleider,   TabakspMha. 

Ulasinslrumcnle  u,  dgl.     Bisweileu   iinpren  Kranke  sieb  sdbsl  oder 

Anderen  dns  C.irt   durch  Kratzen  elr.  mittels    der  ven  Cbaukeraltr 

.  bescbintilxlen     Einger    ein,     dann     oh    an    ganz    ungewfihnltdMB 

^_  Stellen.     Zuweilen  werden  Neugeborene  bei  dem  Durdigange  durdi 

^^b  die  üusseren  Üenilalien   einer  sj^bilitisciicn  Mutler  augestec&l  iSf- 

^^M         philis  tongeniia),  oder  Säuglinge  uiiltels  der  Brüste  einer  kranha 

^^f         Amme,    oder  Hebammen,    Gebm-tsbeircr   und   Wuudärzte    in  Folge 

^^  Ton  llüirtilcislungen  bei  syphiliüschcn  Personen,  vriewohl  aurb  (ücr 

r  oine  Verlelzung  der  HSnde  vurauegcgangcn  seyn  muss.     NirJit  icUta 

I  wii-d  (las   Coniagium    von  einer  Person    weiter    verbrcijpt*    weldit 


sti'HiLis.  249 

selbst   tiavon   nielil  angestcikl   wurde,   sondern  mir  als  Autbewah-  LomngH 
ruiigsort  (liüule,  bcsomlcis  von  ahgeliärUlcn  rrfiiilenniädclien.  AhcU 
im  Moment   der  Zeugung   sclietiit  eino  Fot'(|]J1aiizung  der  Krank- 
brit  pines  der  lieideii  Ellern  auf  das  Rind  aul'  eine  iiodi  inieHdärlc 
Whbe  BtallzullndM  (SgphiU»  hereiHtnrin). 

Das  .lufgenuuinicne   Contagium  lileibl  eine  Zeit  lang  {;i  \»&  14  [nr.ri>nii< 
Tage,  ficlleu  nodi  länger)  verliorgen,  elie  es  die  (iriaiären  Symptome 
itrsoheinen   lüsst    (liiciiLiatiunspcriade ,    Latentseyn).     Noch    längere 
Z«iti    meistens   mehrere  Monate,    vergelten,   ehu  die  Sjpbilis  sicJi 
aflgetnciner  in  dem  Körper  verbreitet. 

Die  Einiträngliebkeil  für  das  oyphilitiscbe  Contagium  (syphilitisclje  [ii:.|.asiiir 
Anlage,  Sypbilismus  nach  Auzias-Turenne)  iäl  nicbt  bei  allen 
fereoncn  gleicli  gross,  scheint  aber  nirgend  günzlidf  zu  rehlcii. 
Die  nberi>tandene  Ansteckung  lügt  die  Emjidinglichkeit  filr  eine  zweite 
hl  der  Regel  nicht;  duuli  soll  vollständig  überstandcue  secnndürc 
Syiriiilis  für  Jahre  lang  oder  füi'  immer  gegen  primäre  Chanker 
schallen  (Sy|itiilisaliun  nadi  Auzias-Turenne).  Die  versdiiede- 
nen  Formen  des  L'ebels  hängen  wohl  mehr  von  den  Einflüssen 
des  Allers,  Standes,  Gesdiledites,  des  Klimas,  von  der  Lebeus- 
weisc,  Kleidung  und  KörperbeadialTenheiL  des  Kranken  u.  e.  w-,  als 
Tun  den  Vcrsdiiedenbeiten  der  venerisdien  CilYe  ab.  Besonders 
sind  dyskraliscbe,  scrofnlüs-tuberknlüse,  rolhbaarig«,  mit  sddediler 
Baut  und  gescliwolteiicn  Lymphdrüsen  bebaricle  Individuen  sehr  zu 
chronisdien  und  constitutinnellen  syphililiscbea  Leiden  disponiri 
(Si  B.  zu  VerhSrlunf;  der  Chanker,  zu  RaebeDgescbwürcn,  syphili lisch en 
llnuUussdililgen  u.  s.  w.]. 

ViiiK  I.  l'Hwr  dii'  Ndliir  it»  ^ypli  ili  l  i  scIi  v  n  r.unlngiiiilii  ijii^bt  Hnlor  <1u 
.  -  ~<Jii  X  . -ilrii'ili'iic  Meinungen,  iitUhn  alwr  nui'Ii  duin  jcliigRn  Srandi  unMrfis>ri'"'U''°'i 
u    -  ii    <\<-n\%    nnpiriMlie    ('nundlair    haWii.    E«    ist   wnniilblicli  kIh-a  aiiCpmailui 

<<   il  tla««dbe  tiiti  fpil  JHhrliuaiUrl*n  wirknni  lu  dmken,    oU  iä*  wf- 

I I  iitiiirn    nai   sccnndttrcn  ZaSlln   der  LuslHtwIi«  um  dn- NiUir  dleici 

kjjiii-ii  III  «ollFn,   udrr   |iir  riri*  ^rsUinJiilc  Zahl-,    tef»  ein  einzige«  oder 
«iklie  GiflPBnninrhmrn.  cB.  mil  Carmiclinv]  vi»  drn  vier  HuiiplforniHi  dt>  ^ 
nkm  eHtaprmbrtfdfi  Ci>nlagini,   oder  niil  Andnren  ein  Tripper-  und  ein  Clm»-  S 
jiD.     iCla    üfanlirbiv    Sireil    hal  faiii«icli(iicli  Aee  SoMiHnnein«  «MKgi'Taitdtn  und  J 
^  lil  ^cJicrwciie    oline  Heiulliil   geUieben.)     Ucirlii    isl  i'iwa  Fulgendej;    D«r  A»-  J 
~|*dMn|tUi7   ilxr  Syphili»   im  nirbi  Itiicbli«  ;    ur   »iri>i    ilitrch    di*  iinmrleltle  MfiüM 
.  Htc  Eptdeniiia  iiirlit  hindiircb;    wio  Virbikpl    i»l  das  nilsMgc  Strriil  der'primim^ 
•  OlMfcwlIre  und  SelileimliilK'rkeln  oiHir  der  TinilcDlen  Bubanen.  und  vieilcwkt  »uA    ' 
4m   priniür-«riLr«)tUii    iiaurMürlnj    Sclilriniiiauilwlgc ;     in   «piiltrpu    Sladiea   dfr 
Rnntbt'ii   i!''li>   dem  Clunliereilrr  diese  virulente  Cigen*cha(t  (Inaculirbnrkdl,   An- 
•trdiiinii.'^fiiliiBlii'ill  Id  drr  llc|fil  MwWi-n    und  kann   such   durcb  uine  teilifc  Ein*    . 
urirLiiii):  <  li>'ii>i-i'b  krüfliRPr  ÄulTi:  nnf  du*  Cvtriiwflr,    iH'sMidert    durch   Aelxiniitd,    I 
Hülli'iiiii'iii  II.  if\.  lerlilgl  werden.  —  Der  anileekende  Ciumketeiter  lisBt  aich  irie,  I 
KulipiiiliOiilkiiigibe    twiaclion  niaflateln    InnuiMe  l.fW   autliewnliivn  '~     "— ~' 

tu    VPrliiTeii.     Srin<^    cheiniacbe   Ijnli'i'^ii  Imnt    ''''i-'i    il><'    uinnlinl 

(Bweiit-   und  KImiIoS,  FeU  u.  dgl.l.    ■\\-    IkIn- i.  iM w... 

•(nd  nielil  cDn«lRnt  lu  Dnden  und  urliiiiilii  ii  If  i  i!<'i  An-h  i  kmi);  m 
•Üdweb  di« OuMt»UlHirii>hsndliint atiHiri'lM'ii  »illiii.—  ^l'ML1l.l.ll<'  '\ 
mblien  aidi.  wcun  «chun  nur  in  •dleiieii)';illvii,  duch  lii«»<*>l<'<i 
imd  »ind  »ngar  flliergeimpn  worden.  (S.  Wallet  in  Vtatfx  V.J.-Sdit.  1851,  ( 
Bbc.  cblf.  dr>Pari*,u.  A.  m.).—  Blnmer  Trippmchfeim,  nhne  neimiichnng  von 
ll«n>ilrr,  »elioinl  nirlit  lur LriFUgong  wiiilirbrr  «ipliilitiMber  ZnRIle  l.ifiliigl  ii 


2öl)  KHA^KIIt 

i,  Alllll.  2.  (Ih  dir  Sri 
und  ivolicr  ric  iiu  IvUlrrci)  F 
g<>w«»«Ji  iliiil  ist  es  uuu  Th 
■cHdiiluigen :  TrijipiT,  QuTitii 
chfliiflt>d,  HudvnvrrtiiMlingi'ii 
priicr  m^irii  Jimnklioit  i|irprh 
Zmk'ii  bt'i'  b^'k: u»<l 


mii  Lu«ldini.>ti  .1      \  -.  /  .      ..  / .-r-.   iM.<,ii,Im 

»übt    fri-mdurligpr    V-ilkn-    I    <       '     i'    "  i.ii<>.      .i'..|.>'i     .| 

iiclunen  dii'SK  ZiißUln  vincn  .L<:n  '  '      ' 

(i.  B.  der  pnriugii'ainrliF  Kilil''  .    i       : 
I  tir  siclii    <vic  nndrrc  Valksl>r.i>.:, i.' -  n   i  .<  .i- 

deren  FuIk«»:    Reiulicbkail,  iiiil;uHiri.    l><.~<.i>    N^I^ui^l,;  iitnl 

bl«  AiumhuiFn ,    dost  die  ji-Uigu  t\>i'iii  dvi  Luibcuclii?  aus  A 
I  vvrlrii'licui'n  Narancn,  aicr  vaa  der  Bctiofriing  ncapiHt  (Mal 

Praii;iuieii  [Horb»!  nttlieui,  FrauiusMliraakbi^il)  liümlaciuiiv , 
I  liFBoiidprcB  Hill  duivb  Fortplluixuns  mbtlle,  d«i  jclit  mildlr 
^^■^  Alks  sind  Ilifils  widcrirgte,  tUcilJ  unb«i*ri»hnrf  Virniiithiii 
^^^H  daiM  die  jcUige  LusMEUcbe  citli  an»  d>iu  Auttiiln'  i 
^^^H  kaiiii  vhi'Daowniiig  die  Wisicnficlion  ISrdern.  da  drr  Aii><iiil<:  ? 
^^^P  kannlHM  Etwis  iil,  und  d«  uiilrr  diwciu  rtuiUPii  in  iilk'ri'n 
^^^  IjösRiligm ,  nDbtill«r«n  oder  enltldlsaden  Kninkbeliili  fierrr 
r  Orlfinire  «ohciolicb  erieugt  sieb  dl«  Syphilis  norli  IkiiIiii 
.  Enliieliuiix.Toii  B«lbst  (tpontan,  oriBJanr),  wie  sie  auf  ilcu  SiiJsi' 
t  di'r  EurupDCi  i'QUtonavil  Ul.  (Vgl.  fer$trr'i  hciai'  l)d.  II.  !;,  1 
^^^^  wo  sie  >icb  enrugl ,  sind  jpdeiihillsili'' (IrMhlrililiihnli'  liiT  k 
^^^^  wrkhe    ofl    binni'n     iv<iiit>'ii     Muitili-n   ili>     ':<  ■>  li'> .  Ir- :!.<         i,i<-l W.n.i  ■ 

^^^B  eiuMdrr  aufiiH Un-  N. U' 

^^^F  nilnlica  |bei  heidiTi  

^^^^  VrrSodniingBn ,  Hplrlii-  il.inn  .lui-i'ii  lii'i/,iiiii.<  n    i  i.K-.m  .  h:..  .i   >.i.<i  \u~-,u^u: 

^^^M  enlttfben  können,   fcnlrr  die   i'lpiidr  iio.l   liiTMl.)ii«m,(itM'     l.fln"-"ni.r   dirr 

^^^H  nenn  Latldlrni?n,  ilire  Oiirrinlii:bkrit,  ihiv  diiidi  »lilriliii'Ndiniii^  iiml  W< 

^^^^  II.  a.  V.  rvnchli'cliti-rl*!    Sülle  beaubaffmlit-ii, 


'bung  der  Sypbilis  gewii*  liüber  aniufrlilft^rn  und  rtrii^ami^ 


nnofrc  l'iilenucbuiigea ,  al«  hinher  gctebebini.'  —  Im  l'rlu-igin  lietmi 
Scclionsgiflc  nad  besundera  die  Puckeuiinpfongeii  liinrricbi'iiitc  Aiiabipen  Bri 
angebliche  Eigpn)biimlicbk«li  der  ejpbiliiisfben  Anaic<-kiing,  i.  II,  4u%  rft' 
l.u«ldinio  terschiedona  Minncr  nnl  ver^chintme  Wels«  inlkirt  (i.  II.  dm  ciOM 
Chankvr,  den  undereu  niitTripper),  dsu  si«  dabei  ««Ibfl  uwuignleckl  blailMtl 


den  Bdiilti^r'  'tilr  dns  tun  nnrni  Frilbnrcn   ■bgctrlilr  Gift  «tlAjt 
iliiHB  dii-  AnaleckuDg   bei  d;«krali sehen    Indiiiduen  nbliintnere  Zußlle  oM  ^^ 


:    berromirt,    hingegen    in  Anderen  milder  «iiii,    nnd  Mnncbi'  fjn^cfel 
i'LiipniiiKlicb  finde). 

1.  Die  |irimürc  Syptiilis  zej^l  sich,  am  hJuItgsieii  ;)  bi«ä 
Tage  nach  der  Einvcrleiliung  dus  Coniflgiums,  an  der  Etii\erlcibiBtg- 
etvlle  als  ein  kleines  Biascliea  (CryttaHina)  oder  Piislelchen  onr 
Kiifitchen ,  das  jcdgdi  durch  zeitiges  Anrmbeii  oder  ZerplaUen  lätbi 
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der  BeDbaclitiing  cnUchlQiitl.  Dieses  verwandelt  sich  schnell  in  ilus 
Itrimäre  syphilitische  Geschwür  (f/ciM  si/phililicum  prima- 
rritm),  welches  gewöhnlich  ilen  Namen  Chaniccr  «rhült.  Djib- 
Btihe  unterscheidet  sich  von  andi^ren  an  den  Getiilalien  vorkoni- 
mcu(t«n  Erosionen  und  Fullicular  -  Affectionen  hei  fortgesetzter 
Beobaditung  rnlher  oder  spüler  durch  sein  allmüligcs  Port- 
Bchrcilen  in  die  Breite  oder  Tiefe,  durcti  die  mangelnde  oder 
geringe  Neigung  zum  Selbstheileif,  durch  isulirles  Auftrelen  (da  selluo 
Iwei  oder  drei,  nie  zahheichcre  Grup|ien  enlslchen),  durch  seine 
rundliche  Pnrm  [sofern  sie  von  derOcrilichkeili^estaltel  wird),  durch 
den  scharfah^esclinillenen  Hand,  den  oft  hürtJichen,  kupfcrigrotlien 
Biiuiii  und  den  deutlichen  Suhstanzvcrlust  im  Lmterhautgewehe,  durch 
fcu  schmutzigen,  ritcrndcn,  bei  der  Berühnuig  schmetzhaltea  nml 
blutenden  Grund,  und  durch  andere  sy|)hililischc  Charaktere,  (ft. 
173  Anm.)  Uehrigens  unterscheidet  innii  mehrere  Formen  oder 
Arten  der  Chnuker. 

Die  hekainiteste  und  in  der  Regel  sGcundäre  Zußlle  nach  sidi  ci. 
ücjimde  Form  ist  der  verhärtete  oder  Hnnter'scbe  Chan- 
k«r  [Ütcu3  aijphil.  inäuraiitm  s,  callosum);  ein  kesgelförmig  vor- 
tielles  dunhelroth  gesüumles  Geschwür  mit  knorpelarliger  Harte  des 
tUDgebenden  [ind  unterliegenden  Zellgewebes  {durch  Falteiibildung 
mittels  der  Finger  leicht  ah  eine  harte  Scheibe  zu  fTdilen),  mit 
graul  ichweis  sc  m.  s|ieckigem  Grunde  und  erhiibenen  Bändern. 

In  anderen  Fällen  bildet  der  Chanker  ein  einfacheres  entzünd- 
liches, nicht  verbärlele»,  aber  TCrtiuftes  Geschwür  von  ähnlicher  Art. 
[n  anderen  Fällen  ist  er  nur  eine  (lacheExcoriation,  den  hei  Eichel-  | 
trtppern  vorkommenden  wunden  Sletien  ähnlich,  jedoch  rundlich  und 
sdiarfbegrenzt  und  deutlicti  um  sidi  greifend,  seltener  von  seihst  hei- 
lend. (Der  excoriirte  Ghanker.)  Der  phagedänischc  (uder  di- 
Itbtbcritischej  Cfaunkcr  stellt  ein  tlacbea,  mit  Crouiiausscliwitzun- 
geo  bedecktes,  nicht  verhärtetes,  rasch  iu  der  Breite  um  sich  fres- 
sendes Haiilgeschwfir  dar;  der  gangränßse  Chanker  eine  phleg- 
monfise,  in  die  lieferen  Gewehe  eindringende,  schnell  brandig 
irerdende  liuitlentjündung.  Bisweilen  tritt  der  Geschwürsgrimd 
schwellend  oder  wuchernd  über  die  Bänder  hervor  und  bildet  so 
einen  mit  Eiter  bedeckten  Hngel,  den  erhabenen  Cbanker 
{Vlc.  iffphit.  elevatum),  welcher  den  liebergang  zu  den  später  zu 
erwähnenden  platten  Pusteln  (Scblcimpiisteln)  au^machL  — 
Mandimnl  stellt  der  primäre  Chanker  einen  Follicular-Abscess, 
einen  kleinen  Furunkel  dar,  indem  er  seinen  Silz  in  der  Schleim- 
haut einer  Talgdnlsc  (besonders  an  den  grossen  Sdiamlel'zeo)  hat; 
tnandimal  wird  er  auch  zu  einer  grrisseren  EcUiytna-Pustcl. 

Diese  Formversduedenheilen  hängen  tlieils  vom  Sitze  des  Chan- 
kers ,  IheiU  von  der  kränigen  oder  kräiikiidicn  K&qierbeschnfreuheit 
desKronken.  »einer  Diät  oder  Iteinlichkeit  u.  s,  w.,  tiieils  von  firtlichen 
Einwirkungen,  schwerlich  von  der  besonderen  Art  des  Giftes  nh. 
Ausserdem  linden  sich  noch  manchurici  Vcrsdiiedenhcileii,  nachdem 
Tcncbiedene  äussere  Eiiillflsgc,   oder  eine  Complicntion  mit  ftaslri- 


I 


i;ef,iess-ststejis. 


selten  Zu»l»iiden,  Scorldn,  (•ic.iit.  Scorbut,  Mercuriaidjakraüe  u.  ^ 
Spiele  siiiil. 

Die  Cbanker  zeigen  sidi  nm  bäußgsloa  an  tlur  EjchvikruiA 
am  EiciieUiündcbeti ,  an  der  iiiiicreii  Fläctie  ikr  Vurliaut,  niD  Eiu- 
gaii^e  der  Scheide,  nii  den  Meinen  und  der  inneren  l-^ädie  ihr 
grossen  Schamlippen ,  und  am  Multerhalse  (didicr  nuUiwenilig«- 
weise  der  MuUerspiegei  anzuwenden  ist>;  seltener  an  ilcr  Mäulinf 
der  iWiirölire  oder  in  dersollien.  an  der  äusseren  FLicJiti  d»Pnii, 
am  Scroluni ,  am  Hilteltleisulie ,  an  der  äusseren  Klärde  der  f^intm 
Srliamlippe» .  an  den  Brustwanen,  am  Munde,  »ogar  zwischen  4n 
Zelten,  am  After  (als  UIiaKaden),  an  den  Fingen),  am  liduuUa 
Kopfe  u.  R.  w. ,  je  nD<'li  der  Arl  der  Einiuijirung  (i.  ß.  durehKn- 
■(zcn  mit  den  diircli  Chank<>rgin  verunreinittlen  Fin^ni).  lüao 
Sitz  modilicirt  den  Vertsiir  sclir.  An  der  Eictit-I  werden  die  (h 
schwüre  tiefer  und  härter.  Am  EichelbHiidclieii  sind  siu  sehr  is- 
slSrcnd  und  ziehen  leicht  Bnhoneu  nach  sich.  An  den  Scliumlerifli 
sind  sie  ult  erhaben  mid'den  breiten  Condylomen  ähiilicli. 

Ucr  Ctianker  giebl  gewühiilidi  eiuijje  Zeil  lang  iiai^  #d 
Enlslehen  ein  ansleekende»  und  implbares  Secret  und  kann  io 
ersten  drei  bis  Titnl'  Tagen  .ils  ein  Jlrllidies  Uehel  helradilel  i 
den.  Er  heilt  nur  aii^itatim&weisc  von  selbi^t.  bäuliger  üuniiR 
hallCJi,  ßtdie  und  Diät,  meisk'ns  aber  nur  durch  MediciiinenMl 
in  3  —  6  Wochen,  bald  erst  nacb  Monalen  {besonders  der  int 
Mit  eintrelendei'  Ileitung  (Itcparalions.SladiunO  wird  er 
weicher,  seiiio  Diinder  verwaschener,  der  Grund  reiner 
mit  blasarothen  Fleisch  warzchen  und  besser  aitssehei 
bedeekl.  Er  hinlerlässt  eine  l>Bld  oberÜäch liebere ,  M 
cbaraklerislisclic  A'arbe  von  anfangs  bläuliche«',  dann 
bung.  Wenn  diese  veritSrtct,  so  dasa  ein  knorpelit;er  Kern  iu 
Tiefe  oder  nn  llacherhahener  weisser  Fli'ck  an  di.T  Obeiflit*»' 
zuräckbleibt:  so  sieben  secundäre  ZuHille  zu  befürchten. 

Handle  llh ankerformen  ziehen  seltener  secundÄiu  ZuKII« 
sich,  bt>sonders  die  brandigen  bsl  nie.  Hingegen  deätu  ltlDfl|itr' 
gereizte  und  gemisshandelte ,  besonders  aber  iiidiirirle  Cba^ 
kur;  und  leuteru  gewöhnlich  auch  von  schwererer  und  liartn^ckiglVff 
Art.  (Ittcurd  bclrachlel  jeden  indurirleii  4:hanker  .sdi»n  ab  o» 
slitulionelle  Sy]diilis.]  —  Die  <>Kcoriirten  Cbanker  vecacbnindli 
bisweilen  von  selbül  (als  sog.  exan thematische  ChaoEer)  vi 
künncn  dann  Bubonen  oder  andere  Secundäriunille  hinterla>stt> 
ohne  bemerkt  worden  SU  seyn,  also  scheinbar  ohne  alle  vurb«- 
gegaiigene  Primär-Syplnlis. 

.Itim.     Zu    ili'ji    Cliaiikfvn    eetelll   «irh    lii^i    I l' <  '  ' 

SelilpImlluM :    LpukotTbÜF ,   Efchellnpper  ixltr  hmI.i.  I:      i 
lirb«n  niclil  Mlt«n  *ine  rnintarllge  iiin  ftdemitTii"'  l-i  i 

iiuvh   ill«»e  vutwedrr  dlv  Eidicl  anbaliuid  lii^dFiki  i  ni  n    

rfiekgcitugen  wi^rdmi  kann  (Minoiiil,  ndrar  im  «Irgi-mUilr  Imhiii  u.,  rn-urn/- 
>ich  iU9aimni^?rhnnrl  iinil  nithi  filier  illc  Eiclirl  i'li*li  li.iM'uitlitii  Id»!  [l'/otfir 
maiii);  belrir  Zutländv  in  Vurluinl  binnen  alirr  clii'ii>i<n<ilil  lon  litlrii  MJir»' 
InscUcn  brrralirmi  und  geboren  daher  diTSfphllU  niilii  rigr-iiUitlmlicb  iii;  bhM 


»iril  jW  Jiiirh  ^ip  il»r  Ctiaukcr  ii^rlrorpn  und  wrsi'hlimnttTl.  In  ilsr 
r&Hrr  KitT^B-tf  (larvirlrl  ai:mV<r  sli>d  hii>Ui  viiü  missen  diink  iktdl 
Jurrhf'iWhl.-M  ..f"i.  ..tili  fl-i-=  i;i;"(|  ruiärUrn  Um  Fingüm  drüclil.  Sir  Im 
dorii  Tri'i''-'    I"      '  'I  lii-i^ffiirlilrm  AtunuH  und  fMliilifDilpu  S 

I"  i>''  :!  .    1 'liM'nscUfimnfls»  sri'nndpi^<>v|iliitlligcbt<  Zb-I 


Als   die    iiäclislu  Aiishreiluiig  der  Wirkim^üii   ili-r  inimäri:!! 

.  tis  auf  (Ich  übrigen  Urj^-anismiis  irilt  liäiilig  EnlzOndung  in  dem  ""'' 
'erEatiru  der  licnadi  harten  Saugatleräste  auf,    und  veranlass!  dann, 
g*ewAtinlit'Ii  in  der  Leistengegend,  die  unter  dem  Nauieii  des  Uubu 
(«gentlich  I.eifltenbeule)  bekannte  Eiilxfindung,  Verhärtung  und  Ver- 

ellerting    einer    Lymplidrüse    und    ihrfs    umgebenden    Zellgewebes.  ^ 

Diese  LymphdrusenenUündnng  ist  demnacb  bald  von  (irimärem.  vi-  ■ 

ilem,  sj^ibililischein  Ctiaraklcr  {Bubo  typkililicHt  primarivi)  tind  I 

lem  Falle  fSbig,   im   Innern   des'Buho  Piiien  anslecbenden  I 

ren)  Eiter  3«  erzengen.    Es  kommen  aber  aucli  secundär-  J 

lljtisclie,  sowie   solche  Buboncn  vor,    welche  rein  consen-  ■ 

hne   Mitwirkung  ifes   syphilitisrben   WAes,    durch    einTaclie  I 

iBfSung  bedingt  sind  (Bubo  sijmpalhicits).  I 

Als  syphilitisch  und   virulent    betrachte  mau  besnnderä  I 

Itubonen,  welche  nur  ein  Paar  (2  bis  6)  Wochen  nach  statt-  I 

lablem  Chanker  (Iwsonders  indurirlem)  an  dar  dessen  Sitze  eal-  ■ 

■recbeuden  KöqierhBlDe  atTftrelen ;   denn  aus  diesen  Zeichen  kann  M 

EchliesBen.    dass  der  giltige  Chuiikereiler  von  einem  l.ympb-  I 

;efilBse  (welche«  bisweilen  als  ein  bürllicher  Strang  unter  der  Haut  v 

lüden  wird)   anfgenommen  und  der  tiüchsleu  Drüse  zugerfdirt  1 

scy.    Gewöhnlich  erkrankt  hierbei  auf  jeder  Seile  nur  eine  I 

oberflächliche  Leistendrüse,    und  weil  diese  mehr  narh  In-  ■ 

II  in  der  Schenkclbeuge  liegt,  so  hindert  der  Hubo  das  Gehen  ■ 

xwingt  dabei  zum  Ausspreizen  der  Füsse  (Gang  des  h'fillens,  da-  I 

der  Name  poulain).  Ilcr  syphilitische  Dubo  ist  von  Anl'ang  an  meist  4 

fdinerzbalt  entzündet  und  gegen  llerOhnmg  emplindlich  (ent/Qnd-  1 

lieber  Ilubo).  oder  sclimerzlos,  li;irt  und  langsam  verlstirend  fder  1 

tor||)de  iiiler  indolente  Bubo).     Ersterer  geht  gewfibnlich  in  \ 

EiUnng    und    in    AhEcessbildungViber,    welche  die   Haut  mit  bläu-  J 

lidicr   Itülhe    ergreift    und    durchbuhrt,    dann    nacli    der  tlrölTnimg  J 

•eliwiel  ig  harte  Itünder  und  einen  unreinen  Grund  zeigt, und  endlich  eine  I 

iUsliche  wulstige  Narbe  hinlerlässt.     Uiese  Eiterung  des  Bubo  ver-  I 

gewrihnticii  die  weiteren  Fortschritte  zur  aecundSren  Syphilis,  I 

grill  aber  sehr  leicht  in  Verjauchung  und   in  Bitdung  von  Fistel-  I 

gingen   über.     Selten,   aber   bösartig,    ist  der   Ausgang   in   Ursnd,  U 

welcher  besonders  bei  scorbulischer  Ululmisclning ,  iu  rdietgelüftc-  I 

Ua  Si»itSlem  u.  s.  w.  vorkomml.  I 

Anm.     Obige   Kriinutclim   ikhero  luglikh    A\t  Diofnasv    der  tlnilFnlrn  tuü  M 

■airren  in  den  LrislHigcgi-ndrn  wrkunua enden  Ddl"''i)''n'^ilndiingen  airr  \,t\*\r.n.  »■ 

Analem  «iiteHM  iia  ragertfli l^p),  «i  denva  bcnoaders  der  rtieumaiiiclie,  der  tu-  J 


I.  bürkiilüsü,  di^r  fpstbiila  und  i\t  Wacluhruk  dn  jangiTii  Lenlp  eebürt.  lYfL  )'  S 
Audi.)    Hui  unlcraufliii  in  vrnl^ohlignn  Fnlkn  ei«t>,  oli  iu-oiiih  '   ~  '  '  " 

long  dni  der  g^sctufullcneu  Drüse  «nUprecllead«ii  Saugadpr-i 
Haiil  viii  G«»eliwürcbui  udor  eine  Narbe  befinde.  I^i^tilcir  l 
einciil  nur  Picuriirlrn  Cbaobcr  burübit,  sebr  unbi-di-iiircirl  - 
«dbKD  weriden;  lielleidit  bnl  dirs  Sllen  lu  der  Amnbiuc  '«^ii 
Ouhunrn,    nrlrliir  ulini:  viirbtrgnngi|;i>  Primän'pbilit 


iln»  i;ilt 

,-„„  II.' 

.IU.,1 

iiili^i-.iiiil   "■■iil'- 1  llulH.ui'd   Ttrugi-ix  bünn«,   ObM-ta 

i[Ti,.hr  ^„l-,ll  ..i,<  Kiri.H-l.,l,riii((...irle  «litlt^d. 

lll-» 

Ii''  -l'l -i''-«  BnIk 11  1111  andpren  Stellen  vor,  unHIa 

im  gi>ii* 

nri.ij.  i-  11.  im.  Ili..k.'<.  .le«  IViijs,  m  drr  Hiiudlim*  *• 

K5rp.r-  . 

H      1/:.., 

,   .1,1.  Halse,   am  Boucbi^.  am  ScU*nkel ,  iinler  d«  itkM 
...liili  v.,m  Orl  diT  Einterlnl.iu.g  n!>  (i.  B,  wmio  dM  ts 

durdi  ht 

.lu-    ■/. 

Eiebolhm 

1  \u-\\    1 

1  jl.|j 

i.jrt.  und  an  der  Harnv5bre  hn  »Vil.em,    lichrn  Im  i» 
H.'i<iUg  ficbmni   .lüE.   Ar'lz.'u   .1<t   CluiiL-'i    Utsacb«  tuB  h- 

<l  Schlftia- 
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baaen  «u  «yn. 

§.  177. 
lU.    Die  constitutrbnelle   Syphilis   (Chankprseuche, 
°- syphilitische  Dyskrasie)   üussert  sich   zuDächst  unc)  ik-r  Regel  mA 
''(aJs  secundäre  Syphilis,  Lues  stcundaria)  im  Haut- 
hautsystem,  später  (als  tertiäre)  in  den  Knochen  und 
enchymalAsen  Organen. 

Die  secundäre  Syphilis  äussert  sich  durch  nllorlü.  Ha 
syphilitischen  Charakter  (§.  173)  an  sicli  tragende  Enurindun^ 
und  Verschwärungen,  auch  Wucherungen,  Verhärtungen  n.  r.  w„ 
häutigsten  und  zeitigsten  aur  der  Schli^imhant  des  Hintemiuridesi 
henaohbarter  Theilf  (als  syphili tische  Bräune),  oder  auf 
äusseren  Haut  (als  syphilitische  Ausschtäj^e),  si>liener  in  e 
gen  anderen  Theilcn.  Sie  kündigt  sicli  üllers  an  durch  Itleichwo^ 
den  des  Patienten,  Anschwellungen  der  Lymphdrasen ,  besondsi 
am  HaUe,  herumziehende,  scheinbar  rheumatische  oder  neuralgiMki 
Schmerzen,  Ausfallen  der  Ilaare  u.  s.  w. ,  bisweilen  sogar  '  ' 
etwas  Fieber,  wie  manche  Ausschläge. 
"■  A.  Die  syphilitischen  Schleimhautleidea  b( 
'"ihcils  aus  einzelnen,  begrenzten,  rundlichen,  dunkel-  oder 
rothen.  ein  wenig  erhaheucn,  enlzflnUlichen  Flecken  oder  Str 
aur  den  Schleimhäulen,  besonders  auf  denen  des  weiche»  fitllt 
der  Mandeln,  des  Zäprchens,  des  Schlund-  und  Kchlkopli-s.  Bis« 
sind  die  Schlcimbalge  in  Form  von  Bläschen,  Knötchen  oder 
stein  oder  Quaddeln  (breiten  Coudylumen)  aiigesch< 
oder  vereitert.  Theils  endlich,  und  olt  che  der  Kranke  es  bcmcA 
entwickeln  sich  daraus  Geschwilre  von  naclicr  BcschnffMklNi 
schmuljigweissetn,  käse  -  s|) eckigem  und  bei  Berührung  : 
dem  Grunde  und  scharltibgesclinittenen  Kündern,  welihu 
Seite  und  in  die  Tiefe  fressen  und  so  Iheils  Lficliei 
theils  Zerstörungen  der  Mandeln,  des  Zäpfchens,  des  Kehlkopfes,  i 
Zunge  u.  s.  w,  heriorruien,  oder  Durchlöcherung  der  Stimm ritildii* 
der,  Verengung  des  Kehlkopfs,  Verschrnrnpfung  des  Kchldec' 
u.  B.  w.   hinterlassen   können.      Hiernach   gestalten   sich  dfiaa.-i 
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Symplome.  als  llciserkeil.  Mundlrockenlieit,  Scliincrz  beim  Sprechen  a- 
uder  Schlingen,  IIusLen  uni]  Rniis]iern  (uft  mil  Kehlkoprschwimlsucht^' 
Terwcchsfll), -imaogcnchn]  näsehicle  oder  schnarrende  Sprache,  Ver- 
kuUen  t)etiii  Hjnuoterschluckpn  nüssige.r  Dinge  u.  dgl.  m.   Eine  ge- 
uaue  Dcsichligiing   und  BelTilitung    kann   liier   allein   die  Diagnose 
sichern.     Auf   gleiche  Art   wird   Icidil    auch   die  Sclileimhuut   der 
Piase  befallen:  nach  eineui  varh ergegangenen  anscheinenden  Sclinu- 
pren  bilden  sicji  enüündeLu  und  verschwürende  Steilen  (namentlich 
oll  an  der  knorpeligen  Scheidewand)  und  sondern  oft  einen  öbel- 
necbendrn   gn'inlJrhen  Eiler  aus  der  Nase  ab  (Ozaena  gi/phililka); 
endlich  nehmen  die  Naseuknorpel,  der  Oherkielerknodien,  die  Pllug- 
scfaaar  und  die  inneren  Huscheln  Aulhuil  und  werden  zersllrl ,  bo   ' 
dass  der  harte  Gaumen  durchlöchert,  die  Form  der  Nase  vernnstal-   i 
t«l,  die  S|iraclie  undeullidi  wird.   Die  in  diesen  schwammigen  kno-  J 
dien   fortschreitende  caritise  Zerstörung  kann  noch    iindere  Kopf-  | 
und  nirbelknochen  ergreifen  und  selbst  lebensgeßhrlich  werden.  —•  I 
Ausserdem   bilden   steh  oft  solclte  Schlei mlia Uta ffecLiünen  im  Vor-  ' 
dermu'ude,  namentlich  an  der  inneren  Lippenfläcbe  (als  Geschwüre   ' 
oder  Wucherungen  oder  schmutzig  weisse,  den  MilchÜecken  der  se-    ' 
rOsen  Ihnite    fdnilirJie  Erhabenheiten  niif  der  Schleimbaul),   an  den  J 
Nasen-  oder  Mundwinkeln    (als  sjieekig- eiternde  Risse,  soge-j 
Iiaunie  Cnken  oder  ithagadeü),  am  After  (wo  sie  gern  tiefe  Rissd  J 
IRhiigailes]   mit  speckigem  Grunde  bilden   und  die  Stuhlausleerung  1 
''>  der,  unter  dem  Namen  Aflersperre  bekannten  Weise  schmerz- 

niaclien),  lerner  in  der  Vagina,  am  Uterus,  sogar  in  den  Lüft- 
en, vielleicht  auch  in  der  SpeiscrCdire  und  im  Magen. 

B.   Die  syphilitischen  Hautübel  oder  Ausschläge  {Ex- ' 
Wiafa  syphilitica,  Syphilantkemata,  die  Syphiliden)  treten  in  '' 
inUichen   allgemeinen  Grundformen   der  Exantheme  auf,  jedoch 
ngsweis«^  gern  nis  Fledte,  Knötchen,  Knoten  (gemeiniglich  Tu- 

il  genannt),  und  weiche  Warzen  [Penchtwarzen) ;  sie  zeigen  sich 
anch   fast  in   den   raeislen  spcciellen   Formen   der  gewühn- 

L  Exantheme  (z.  6.  als  Masern,  Röthein,  SjiiUjiocken,  Liehen^  | 

■sis   u.  s.  w.),    od  mit  täiisdiender  Aehnlichkeit.     In  diesen,  J 
unterscheiden  sie   sich   von   den   ihnen  der  Form  nach  ahn-''! 
idilBy|ihiliti»i'hen    Ausschlägen    gewöhnlich    durch    folgende  I 
ichen.     Sie    haben   sehr    ofl,    wenigstens   narh    länger«?  1 
Dauer,    in   Folge   der    schleichenden   und    mit  wiederholten  Nach- J 
flcbfiben    ctniretenden    Enlzfindung    und    Pignientausschwiizung 
dM  Coriitm,  eine  braunrolho,  dem  Kupfergeld  oder  rohem  Schinkeal 
XboUche  Färhinig.  welche  später  (nach  beseitigter  Hyperämie)  mchrT 
gmdiraun   wird    und   &ehr   langsam  verschwindet.     In   der  Wärmci"l 
treten   sie   deullicher    hervor.     Sie   jucken    seilen.     Sie   enlsteheO  f 
inehr  aus   Flecken   und   Knötchen,  .ils  aus  Bläschen  oder  Pusido.  'm 
Sie  erscheinen  sow<ild  im  Einzelnen,  als  hinsichtJidi  grösserer  von 
Urnen  gebiUleter  Gruppen   gern   in   kreisrunder,   ringlörmiger  oder 
ge&ehlängetler  Furm ,    mit  scharf  von  der  iwischenlirgenden  gesun- 
den Uaut  sich  ahsrheidendcn  Rändern.    Sie  erscheinen  bald  trocken, 
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1).  iiaiitM- bald  nässend.  Erslerc  sind  gern  mit  dünnen,  trockenen,  brdd- 
phiiiden.  liehen,  schmutzigweissen  Schuppen  besetzt,  welche  fester  als  bei* 
anderen  Ausschlägen  anhaften  und  gern  (in  der  Mitte  abgescheuert) 
(»arallcl  mit  dem  Hände  einen  weissen  Saum  in  dem  Ausschlag» 
bilden.  In  anderen  Fällen  bilden  sie  dicke,  harte,  schwärzlicbe, 
meist  am  zerstörten  Zellgewebe  festanlrSngende  Krusten.  Die  'näs- 
senden Syphiliden  sondern,  besonders  wenn  sie  als  HautwucheruD- 
gen  auftreten,  eine  feuchte,  schmierige,  schleimähniiche  Masse  tod 
susslich-widcrlichem  (lenich  ab,  oder  endlich  sie  verwandeln  sicli 
in  ringf(5rmige ,  am  Kandc  chankerähnliche ,  in  der  Mitte  oft  un- 
vollkommen überheilende  Geschwüre.  —  Der  Sitz  der  syphilitischen 
Ausschläge  ist  am  häufigsten  an  After,  Hinterbacken,  Rucken,  Nacken, 
Slirn  (Corona  veneris),  an  den  Streckllächen  der  Glieder  u.  s.  w., 
überhaupt  gern  an  Stellen,  welche  den  Knochen  nahe  liegen.  Manch- 
mal unterscheiden  sie  sich  durch  die  Allgemeinheit  ihrer  Ausbrei- 
tung. —  Ihr  Verlan!  ist  gewöhnlich  viel  langsamer,  heterogener 
und  widerspenstiger  als  der  des  analogen  nichtsyphilitischen  Aus- 
schlages. Man  sicliert  die  Diagnose  durch  Untersuchung  der  Geni- 
talien, der  Mund-  und  Hachenschleimhäute,  und  durch  das  Geständ- 
niss  des  Kranken. 

A 11 III.  L'  f  li  0  r  s  i  c  li  i  der  8  y  p  b  i  1  i  I  i  s  c  ü  o  ii  K  x  ;i  ii  t  li  v  in  <*.  ( ViTglrkhe  die 
*j|j;ili'rt'ii  KapilH  ulier  das  WrsiMi  und  dir  vrrsrhii-drfH'n  Arlrii  drr  Hnutaussckläcf, 
)>ri  den  H:uilki'aiikli(Mtrn.) 

t.  Firckc  {Maculae  sijphii),  dif  friibzciligsi«;  und  Ii.niifigslo  Form.  E«  «io4 
di(*s  bald  ciiirarbr,  don  SomnHTsproüSi'ii  oder  LebcrllorkiMi  aualugo  Pigihcntablai^ 
niiig(Mi  in  der  Haut ;  bald  Icirbto,  den  Ma<«or-  und  Uötbi'llbM'ki'ii  t'iit^prerbcndc  Hy- 
p«T;iini«'ii  des  J'apillarkürprrs  (Hoarola  syithil.)^  <»drr  rörnilicb  msi-narligf  ErjlliPni«". 
Alb*  dip-«'  ArliMi  vi'rlaub'ii  zinnlitb  aruL  —  Ofl  alu-r  vorslHif  man  uiiIit  Mphiliii- 
srbni  Fb'ckt'n  kb'iin-n*  odrr  grö"5s««n'.  i'l\va>  iTbabonc,  knpfrrrDÜii»,  mit  Srbnpp^ 
die  gcwubnlicb  t>iii  weisses  Säuinclicn  am  Uaiidc  bibb'U,  öfter  aber  auch  dick  iui4 
b'st  anbängend  >ind,  bedeckte  riindÜcbe  Hanlfleeke,  weUbe  der  Fdrm  iiacb  iv 
P<<tria<is  geboren  und  aiub  in  ilereii  Varietäten  (Ps,  guUalti ,  tjyrala,  <CHlr//i/tf. 
ili/fusa,  und  als  Lepra  ht/pliiUlira)   aiirireten. 

2.  k  n  «"» I  r  b  e  n  (Npulne  syphilHicue) :  >iiid  babl  liiisoiifönnigo,  doin  Wesen  nrk 
den  vorigen  \erwaiidte,  kupfriTarbige,  mit  Scbuppeii  gesäumte  Hu  gel.  der  gMMh 
neu  Acne  enl>preebend;  babl  den  krä tzknut eben  sebr  äbnlicbe,  aber  nkhl 
Sil  beriig  juckende  >pitzige  liaitf  Erbabenbeiten ;  bald  kleine  braunlielirotbe  trocfceoe 
körneben,  welebe  gruppenweise  in  Form  des  Lirben  beisammen  stehen. 

3.  IMiiseben  {Vesicuhc  syph.)  sind  selten.  Sie  erscbeinen  bisweilen  aBp- 
ineiiu  acut  und  mit  Fieber  in  (ieslalt  der  Spi  t  iblaltern.  doch  langsamer  t«r- 
laufend  und  leicht  in  andere  sypbiliiiscbe  Ausschläge  übergehend;  bisweilen  uwhr 
i<»cal.  gruppenförmig  beisaiumeiisiebend,  als  Kezein  (einfach  (»der  impetiginös) ;  oikr 
iiiie  rr»nnliebe  syphilitische  Flechte  {Ai^m  Herpes  circinnalus  am  :ibiilichslen|  hit^ 
in  sich,  an  ihren  Iländern  feine  niäsclien  aufwerfend,  in  Ringfonii  aus. 

4.  niasen  {Venivae syph.)  erscheinen  theiU  bei  .Neugebm-eneii  aU  sy-pbililiMrkrr 
Pemphigus  (von  llicord  geleugnet):  oder  als  eine  Rupia  *yph.,  welche  später  m 
runde  Haiiigesebwüre  mit  dicken  Indien  Krusten  übergebt. 

5.  Pusteln  {Pustuiae  syfkh.):  hierher  namentlich  die  aN  »yphi  lilif  cb< 
kratze  bekannten  kleineren,  einzeln  stehenden,  liher  Rrust.  Blicken,  (jesichl  &.••«• 
verbreiteten,  welche  sich  aus  den  oben  (Nr.  2)  erwähnten  knölchen  bilden,  weni 
diese  eitern.  Auch  kimimen  aus  syphilitischer  Ursache  vor:  der  Impetigo  ilM- 
liebe,  mehr  acute  Pustelansbriiche,  und  endlich  einzeln*!tehende  grosse  Ecthyma- 
Pnsteln,  die  sich  in  tiefe  (leschwnre  mit  dicken  schmutzigen  Borken  venrandrli. 

0.  Q  u  a  d d  e  1  n  oder  H  a  u  t  k  n  o  i  e  n  (syphilitische  H  a n  1 1  u h e rk  cl  n  genannt)« 
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ii:is  lirissl  grö-^srir,  iiiiicn  siili»l«\  Itniiiiiniiiir  Kili;ilHiilii'iiiii  dir  Lcdorhaiit  in  ihnTB.  Ilautfv- 
guuiv.u  nicke  (niil  Vt-rliisl  ihrer  gesmulen  Elasiiiiuij.  ihidi  IkiIM  fesler,  bald  weieher  philiden. 
aiiziifulileii),  koiiiineii  sehr  häufig  iiiiii  unter  «ien  \er>ehie(Ieii.<leii  Können  \iir:  na- 
inenllieh  an  den  t;n>ssen  Sehnnilerzen,  dem  Afler,  dein  Scrohnn  und  ähiiliehen,  einer 
steten  Keibiing  ausgesetzten  feuehlen  Haulsl eilen,  alier  aurh  am  licsiehl,  an  den  Ar- 
men u.  s.  w.  Sie  zersturen  öfters  die  Haut  in  hedenlender  Breite  (ser|MgiiH''<  tini- 
hcrkriecbend)  oder  in  die  Tiefe,  und  untersrhi'iden  sich  dadurch  \on  den  üihlen 
Condylomen. 

7.  Feigwarzen.  Feucht  Warzen  {Condylumala,  auch  firi,  }fanscar,  Vegr- 
ialiona,  Wucherungen,  Hahnenkäninie.  Cristae,  ßlumenkolil,  Maullieergewarli<.i>.  Mora 
u.  s.  w.  genannt),  i<ind  sypliililiäche  Wucherungen  de>  Üindegewehrs  im  Papillar- 
kurppf  der  Haut  und  Schleimhäute,  mit  Epitelien  ilberzngen  und  innerlich  mit  Ge- 
fassrhen  versehen,  im  Bau  den  Warzen  analog.  Sie  finden  sich,  bald  einzeln,  bald 
haarenwei^e  zusammenstehend,  besonders  an  den  Grenzen  der  Schleimhäute,  daher 
»n  den  grossen  und  kleinen  Schamlippen  und  am  After,  seltener  an  anderen  K6r- 
persteileii,  z.B.  am  behaarten  Kopfe.  Man  unterscheidet  acute  und  breite  Con- 
dylome, a.  Erstere  sind  Wucherungen  der  Haulpapillen,  von  sehr  verschiedener  Ge- 
nital!. Sie  bilden  im  Anfange  blns  leichte  imler  der  Haut  oder  Schleimhaut  liegende 
Rornchen  {Cundylomata  subcutanea),  erscheinen  daim  in  spitzer  pfriemeiiartiger  Form 
{Condylomala  acuta)  von  der  runden  Hautmündung  eingefasst.  \erwaudeln  sich  aber, 
je  mehr  sie  henorwai'hscn,  wuchern  und  mit  einander  zusammentreffen,  in  sehr 
verschiedene  Formen,  z.B.  gotielte  feigenahnliche  {FUi,  MnrixcaeU  maulbeerförmigc 
{Morah  schwaniniartige  {Fuiiffih  blumcnk<»hlartige,  hahnekainmfdrniige  (Cristae),  trau- 
benfönnige  und  sonst  mannichfache  Wucherungen  iVcffctatinurs  syphflilicar).  Nach 
der  E\<iii'pali<in  oder  Heilung  verschwinden  sie.  ohne  eine  .\arbe  zu  hintcrla<>:en, 
kehren  aber  leicht  wieder.     Sie  sind  nicht  immer  syphilitischer  .Natur. 

b.  hie  breiten  Condylome  {Onidi/tomala  lata),  auch  Schleimpusteln  (Pu- 
stulae mucosae),  oder  platte  Pusteln.  Schleimtnberkeln  u.  s.  w.  genannt,  sind  im  Bau 
den  spitzen  gleich,  bilden  aber  breite,  rundliche,  Hache  Hiigel  auf  der  Haut,  daher 
sie-  von  Vielen  zu  den  Hauttuberkeln  (Sr.  6)  gerechnet  werden.  Sie  unterscheiden 
sieb  \oii  letzteren  durch  ihre  feuchte  Oberfläche,  welche  eine  schleimig-eiterige,  eigen- 
tliüiiilicb  riechende  und  unstreitig  ansteckend  wirkende  (obscbon  nicht  \eriuipfl»are) 
Flüssigkeit  absondert.  Sie  stehen  daher  dem  erhabenen  Chanker  nahe  und  sind  \iel- 
Ificht  öfters  priniärs\philitise|ier  Natnr.  [S.  Krilmcr,  über  Condylome  und  Warzen, 
iiutliiigeii,  1847.  8.  n.  Simon,  die  Hautkrankheiten.  2.  Aull.  Berlin,  1851.  S.] 

S.  Ausser  diesen,  im  engeren  Sinne  zu  dm  Exanthemen  zu  rechnenden  Zufäl- 
len^ leidet  die  Haut  bei  secundärer  Syphilis  noeh  häufig  in  folgenden  Formen: 

Bisse  und  Schrunden  {Piliatjaitcs  syiihit.)  an  faltigen  Stellen,  an  Händen 
und  Füssen,  zwischen  den  Zehen  ii.  s.  w. ,  lic^onders  aber  an  den  Oi'fTnungen  der 
Srhleimhante  (Mundwinkel.  Nasenflügel  und  After)  sind  oft  nur  eine  von  der  Oert- 
lichkeit  (durch  die  Falten)  abgeänderte  Fi»nn  des  s\phihlisclien  (ieschwure«. 

Mageigeschwü  re  (Onyrhia  matujna  syphilitica):  ge.schwürige  Hisse,  EnUun- 
dong  und  Eiterung  der  Nagelmuttrr  mit  späterem  .\usfallen  oder  Verkümmern, 
Tfückneii  und  Brüchigwerden  des  Nagels. 

Allgemeine  Verschlechterung  der  Haut,  als  kachektisches  Aussehen, 
Dilrrhcit,  S'erdünnung  und  kleienartige  Abscliilfening  derselben  {Pityriasis  sypliititica). 

Kahlwerden  {Alopecia  syphilitiea):  allgemeines  oder  stellenweises  Ausfallen 
der  Ilabre^  besonders  am  Kopfe,  meist  mit  kleienartiger  Abschilferung. 

§.  178. 

il.  Die  liefer  eingewurzelte  constiliiliuncUc  Lustseiiclic  bringt  ^- Teriüiro 
sodann,  meist  erst  nach  jalirclangcni  Bestehen,  AiTectioneii  mehr  syphibs. 
uaili  innen  gelegener  Organe,  hesondei^s  im  System  der  Faser- 
häiite,  mit  ähnlichem,  doch  in  der  Regel  noch  schleichenderem 
Verlanfe  und  Ausgange.  Man  unterscheidet  diesHben  jctit  hfinfig  als 
tertiäre  Syphilis,  doch  fehlt  eine  scharfe  Grenze.  Es  gehören 
hierher  folgende  KranUieitsformen: 
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c,  Tenitra         1.  Die  eypilii iiisclie  Iritis:   eine  EnliünduDg  der  Dm«- 
Sfphiitä,    uief scheu  Haul,   besonders  an   der  Vurderflüclie  der  Iris,   welche 
""'"*      Hornhaullnlbimg,  gelbliche  oder  grünliche  Vei-ßrbung  der  Iris.  Ver- 
engerung und  Verzerinng  drr  Pupille,  grosse  Lieh Isclieii  und  »iehl- 
liche  Scbmerzeu  in  der  Aiigi^nböhle  herbeiliUirl.     Sie  gilt  bei  Eini- 
gen als  secundäre  Form,  bei  Anderen  gur  nidit  für  siiL-ciliscJi. " 
»!pi'-  2.  Eine  chroaiscliB  Hodenentzündnng  {Orchitis  »iffh.,Sv- 

scbwieien.  cocete  syph.,  TeiUcvlus  ventieus)   mil  Anschwellung  und  iincbeMr 
Verhärtung  des   llodeii,    in  der  Regel  nur  auf  einer  Seite,   oA  in 

reiner  einzelnen  oder  ein  Paar  kreisri^rinigen  Induraliunen  dcrAftn* 
giaea  tcsliculi  bestehend,  welche  sich  langsam  niich  der  Peri|ihen« 
ausbreiten;  zuweUen  mit  uäditlidi  exaceri>ireDden  Schmerzen.  Wohl 
zu  unterscheiden   von  der  Orchitis  <»der  Epidiilymitit  blennorrht- 
gica,  dem  Sandklos. 
3.    Andere  Drüsen  aJTe  et  Ionen,  nnniCDtlich  der  Leisltnidrd- 
sen  (ßii6o  si/i/h.  secuwlnrius),  der  Prostata  u.  s.  w. 
4.  Besonders  aber   rigunüiüinliche  umschriebene  Ablngemnges 
I  in  der  Leber,   kleinen  Krebsknoten  nicht  tniähnlicb.  aber  heilbv, 

mit  Hinterlassung  einer  narbig-eingesuiikcnen  Stelle  der  Leherob«f- 
>  fläclie.     (Vgl.  Ditlrich,   Prj.ger  Vierteljahr-Schrift.    1849.   Bd.  I.  ». 

'  1850.  Bd.  IL)   Vielleiclil  kommen  ähnliche  sy|ihihtische  Knoten 

in  anderen  Organen  (Milz,  Nieren,  Herz  u.  s.  w.)  vor. 

ft.  Umschriebene  Verhärtungen  in  den  cavernösea  Kfirpcrs 
des  Penis.  —  im  Zellgewebe  unter  der  Haut  (GummigescliwiU^ 
des  Unterhautzellgewebea ,  Gummata  subcutanea,  syph  iE  (tische  ZA- 
gewcbsluberkel  oder  syplülilische  Balggescliwülste). 

6.  Syphilitische  Muskel-  und  .Sebuenverkfirzungen,  gt- 
wChnlich  mil  reslsllzenden,  bohrenden,  auch  wohl  nächtUch  zuodh 
menden  Schmerzen,  denen  dann  Anschwellung,  Härte,  und  endBdl 
allmSlige  Contraclur  nachrolgl, 
srpii.u«iüo-  7.  Syphilitische  Knücbeiikraukbeitcn:  die 
paibit«.  ^(  gjg  Ußjgii  gewöhnlich  erst  später  und  meistens  erst  dann  tat, 
wenn  der  regelmässige  Gang  der  Krankheit  durch  grobe  Venudi- 
lässigong,  rauhes  Klima  und  verkehrte  Behandlung,  besonders  Ootdir^ 
silbermissbraucli,  gestilrt  worden  war,  Sie  bestehen  gewOhnlidi  ii 
an»  umschriebenen  Knochenhauteutznndung,  deren  .Abli|6- 
ruDgen  Geschwiilste  bilden,  die  man,  wenn  sie  weich  uud  breiutif 

Isind,  Gummigeschwülstn  (GHmmala\,  wenn  sie  fester  sind, 
Tophi,  und  wenn  sie  kuoclienbarl  sind,  Nodi  nennt.  Diese  Ptri*- 
stitis  fsphililica  bat  ihren  Sitz  besondere  in  solclien  KnodieDlda* 
ten ,  welche  dicht  unter  der  äusseren  Haut  (oder  Schleimhaut)  und 
den  EinMssen  dei-  Atmosphäre  ausgesetzt  liegen :  daher  besonden 
an  der  Vorderdäche  der  Tibia,  am  Rande  des  Radius  und  der  llsi. 
am  Stirnbein,  seltener  am  Schulterblatt,  Schlüssel-  und  OnistbsB, 
den  Rippen  u.  s.  w.  —  Seltener  ist  der  Knochen  selbst  toii 
der  syphilitischen  Entzündung  ergrilTen.  so  dass  Winddom  (Spürt 
»ento««  »ypbil.),   wahre  Exostosen,   Knochcnverdicblung  (Etiumu- 


Irass   [Caries    syphii)    enutelil.     Lelzteier   kommt    besonders 
schwamnii^tii  Kiioclifn  vor  und  i&l  häufig  die  Folge  von  dem  Vva-^. 
fltdifreasen  der  Schleimbatilgcsdiwüre ,   hat  daber  auch  seinen  SiIs«L 
neisk-ns  im  harlon  Cnmnen,  den  Nasenknodien  und  dem  ObcrkJe-y^  j 
ferix-iii,  wodurch  die  bekannlen  cbnrablerisliscben  VerslümmeiungedL 
der  Nase  imd  des  Angesicbls  entstehen.  —  Diese  Zustände,  beson^^ 
den   die  sypbililiscbe  PeriosUlis  der  It Ohrenknochen  nn  dicht  un- 
ter Ilaut  gelegenen  Stellen,  äussern   sich  durch  die   festsitzenden, 
bobrendcQ,   in   der  Beltwärme  sich  steigernden,    meist  vor  Mitler- 
nacht   beginnenden    und    ^gcn    Morgen    nachlassenden    Schmerzen 
{Osttocopus  f>/phililic«s  oder  Dolores  »steocopi,-  D.  nocluini  iyph.). 
An   der  Innenlläche   des  Schädels   oder  Hückenmarkscanids  sitzend, 
bewirken  die  syphililiscben  Knoclienhbel   nicht  seilen  (durch  Druck  ^""''""'" 
und  conscnsuelle  EuUtündungen)  bedeutende  und  harlnäckigc  Ner- 
TenzuTälle:    besonders  Kopfschmerzen,  Neuralgien,  Krämpfe  (be- 

Knders  epileplisclier  Art),  Schwindel,  Lähmungen  (besonders  schlag- 
ftsibnliciie),  Staar,  Blödsinn,  Irrereden  u.  dgl.  {Syphilis  mmingea 
a,  etntrah's)-  —  In  andei'en  Fällen  aber  entstehen  solche  Nerven- 
xntSUe  im  Gefolge  .der  Syphilis  (syphilitische  Neurosen) 
auch  ohne  Krankheit  der  SchädelhShle :  entweder  dadurch,  dass  sy- 
philitische. Prdducle  auf  den  Verlauf  einzelner  Nerven  wirken,  oder 
auch  vielleicht  nur  durch  Einwirkung  der  verschlechterten  Ulutb«- 
sdiafTenbeil  auf  das  Nervensystem  (besonders  als  herumziehende 
oder  festsiUcndc  neuralgische  Schmerzen,  Scldaüosigkeil  u,  s,  w.). 

B.  Endlich  t;elit  die  Syphilis,  »nter  Mitwirkung  von  urspnlng-  ^y'''. 
lieh  krankhalter  Körperbescliairenheit,  von  schhmmeu  AussenverhSlt'- 
nissen.  AusschneiAingen,  scldcclitgeleitetcn  und  gewaltsamen  Coren, 
Erscbripfung ,  oder  Aufsaugung  von  Krankhcilsproducten ,  in  einen 
allgemein  kachektischen  Zustand  (Caehexia  sgphit.)  itbcr:  wo- 
bei die  Haut  missfarbig,  bleich  und  fahl,  trocken,  schuppig  und 
rissig   wird  (besonders  an  den  Hand-   und  Fnsstellern] ,   die  Nägel 

'  entaUcn,    die  Haare  ausgehen,    die  Verdauung   sicli  Terscblecbterl, 
Durchfalle  entstehen,   die  Füsse  auschwellen,    die  Ausdänstung  wi- 
dcrticb  riecht,    das  Muskelfleisch    schwindet  und  die  Centralorgane  - 
löR  auf  verschiedene  Weise  mitleidend    »Verden.     Der  Tod  erfolgt 
ifnreilen   durcti    die    KehlkopfsgescliwQre    ( syphilitische   Kehlkopf- 

'  M^iadsucbt)  und  andere  Zerfressungen ,  durch  Druck  aufs  Gebiro 
wd  Ähnliche  indirectere  Folgen  der  syphititi sehen  Hebel,  oder  es  ent- 
mckeln  sicli  Lungentuberkulose,  welche  den  Kranken  binralft  (sy- 
phUittsche  Scbwindsucbl),  oder  andere  innere  Uebel  (Anämie,  Scor- 
bnt.  Wassersucht  u.  s.  w.). 

AuTii.  1.  Die  Ludtcuctii!  Iilfjnvr  Kiinlcr,  wi'ktiv  iiniiiLllelliiir  naob  0.  Siffalt 
Atr  CdlHift  {Sgfhiiü  coHfraila.  S.  uMiwIoriniil  udcT  nncli  ia  iea  crsitn  Lf bcnjjnh-  dor  Neugi 
iM  Milb-iU.  iit  manchinsl  Fuloe  dirrck-r  Au^reckuiig  Itvlin  Diircligoiigi'  iliirrh  <lie  Lortana. 
iMl   priniiwn   f;i-s.l...»lslcn    hrsriil..  Sthciiic    "clci    di.r.ii   (in Ulm. n«    iiiil   »UihiliÜ- 

ÜrbCn     Elteni.     Anm...'     I     W   ::'■:'::.:„::      I.,. I,,.l.,.,..     -1.1 -.'-iLin 

deren  Plllrn  ■Hl.         . -.  -   I  .    .  /  .■.;.!■      ..J 
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260  KRANKHEITEN   DES    GEFAESS-SY6TEMS.  §.   178. 

D.  Sj-phUis  schlage  (lio-ioiulors  Hcrk«*.  Feigwarzcii  und  Knolrn)  am  After,  an  Aon  Genitah«^ 
der  lieuge- den  Natcs  und  LcudiMi,  um  die  Lippen  u.  s.  w.  und  an  anderen  Hautstellcn.  clua- 
bor«neo.  kerälmrM'ln*  (Irschwuri',  Nagelgt^sriiwüro,  Stlirundon  am  AftiT  (wcirlie  ofl  D;tnub]u- 
lung  M'ranla^scn).  Einrisse  an  den  Mund-  und  NaRenwinkein ,  Kalilkripfigkeit.  Pfni- 
püigus-Bhix'ii.  rerner  srhlalTe,  vielke,  trockene,  scliiirerige,  zu  Ahlusung  der  Okr- 
haut  geneigte  Haut,  dfl  mit  braunen  Pignientflecken  bepelzt,  auch  ScliieimhaulüM.  «ir 
Heiserkeil,  hartnäckiger  (mit  sehnuflelndem  Einathmcn  verbundener)  Schnupfe«. 
Augenenlziinduugen,  Mund-  und  Nasengesrhwüre,  endlich  auch  Zellgcweltsverbärtuu- 
gen.  Drüben-  und  knochengeschwulstc  n.  dgl.  ni. :  säinmtlich  mit  den  oben  (§.  T3i 
erörterten  syphililischen  Charakteren;  dazu  allgemeine,  stetig  ziinelim«-nde  Hiiitar- 
muth  und  Abmagerung.  Der  Verlauf  ist  langsam,  aber  häutig  tödtlich.  —  OH  kom- 
men die  Kinder  syphililisi-her  Eltern  tudt  oder  in  unheilbarem  Zustand  von  Slura»- 
nms  zur  Welt,  oder  ^il'  werden  bald  um  hartnäckigen  und  schweren  scro(ülö^>ii 
Zufällen  heimgesucht.    Iti^weilen  jedoch  zeugen  syphilitische  Eltern  gr<unde  Kinder. 

DouhU't,  Abhandlung  von  der  Lu^tseucbe  J.  Ilöhm,  de  HrphiJide  neoiinionira.  Pnf., 

bei  ncugeborneu  Kindern.    Aus  dem  Franz.  1^42.  s. 
Fraukfuit,  17&3.   8.  Fr.  Mayr,  Elf.  über  angeerbte  Sypli..  in 

Cur.  Fridr.  IlttiUfi ,   de  sTpliilidis  rercns  Wien.  Zeilsrbr.  1851.   VII.    4. 
natorum  iialhogenia.  Lip;*.,  182S.   S. 

E.  Syiihi-  Anm.  2.    Als  Pseudosv  philis  oder  SyphiloTde  bezeichnet   uiüii  gcHi?«* 

loide.  der  cunslitulionellen  Lustseuche  mehr  oder  weniger  ähnliche,  ja  zum  Theil  von  inaii- 
clien  Formen  derselben  kanm  zu  unterscheidende  l'ebel ,  welche  sich  in  gewissen 
Gegenden  endemisch  vorfinden  und  sich  (soweit  bekannt)  nicht  «owohl  durch  d«-ii 
Beischlaf  oder  \on  den  tienitalien  aus,  sondern  durch  inniges  Zusnniinenleben.  Zu- 
sammenschlafen u.  s.  w. ,  oder  durch  Vererbung  fortpllanzen:  jedenfalls  unter  Mit- 
wirkung mancher  mtch  unerörlerter  einheimischer  Gewohnheiten  in  Üeziig  auf  Wt^b- 
mmg,  Kleidung,  Heinlichkeil,  Nahrung  u.  dgl.  m.  Sie  treten  i\U  inner«>s,  allgcuh-iti 
d\skralisches  Leiden  mit  Kn(»chenschmerzen.  Kautausschlägen ,  Ilaiirgeschurirrn. 
Schicimhautübeln  u.  s.  w. .  mit  chronischem  Verlaufe  auf.  Manche  derselben  «rr- 
den  hier  und  da  als  A  u  s  ^  a  I  z  -  K  r  a  n  k  h  e  i  t  e  n ,  oder  als  eine  besondere  .Mitiel- 
form  zwischen  Syphilis  und  Lepra  (welche  man  Heerschwämme.  Thymiosen. 
genannt  iiat)  angesehen :  Meinungen,  welche  für  die  Sache  selb>t  wenig  Itelan^*  bn- 
ben.     Diese?  S\phil(»ide  sind  besmiders  folgende: 

Die  Kadesxgj«  oder  K  ii  st  en  seu  e  he  (r/iamö  v«»n  Hjort)  findet  sicli  m 
Skandinavien,  besonders  in  Norwegen,  und  äussert  sich  durch  langwierige  Glieder- 
schmerzen, durch  verjauibende  Hauttuberkeln  und  serpiginöse  zerslöreinle  Huutgo 
H-hwiire,  welche  netzförmige  Narben  hinterlassen  (dem  Lupus  serpiijinosus  und  tu- 
bcrculosus  gleich),  späler  auch  durch  Schleimbaulgeschwrire,  bes(»nder^  im  Hinter- 
mund, mit  /erstörung  de<i  Gaumbeins  und  der^N'asenknochen  u.  s.  w. 

Die  D  i  I  h  m  a  r  ^  i  s  c  li  e  nder  M  a  r  s  c  h  k  r  a  n  k  h  e  i  t  [Morbus  Diltnarsicns)  tindrt 
sich  an  den  Nordseekiislen  llidsleins  und  äussert  sich  ebenfalls  in  Haut-  und 
Schleimhaut-,  auch  Kncjcbenli'iden  nach  Art  der  secundären  Lustseuche. 

Aehnliche,  ohne  Heischlaf  sich  in  den  unteren  Volksciassen  fortpflanzende  Zb- 
fiille  hat  man  wich  in  den  jiilländischen  IVovinzen  Dänemarks,  in  Island,  in  den 
(Istseekiislentändern  Preusseus.  Litthauens,  (airiand:«  und  selbst  im  Hessischen  be- 
obachtet. 

Der  Scberlie\(»  oder  Scarlievo,  Mal  (H  Fiume,  findet  sich  unter  dm  är- 
meren Classen  Ulyriens  eudemiscli.  mit  e|iidemischer  Steigerung,  und  tritt  nach  ^'*r- 
hergelienden  Knochenscbmerzen  mit  entzündlichen  und  gcschwnrigen  Schleinihsat- 
leiden  des  Halses,  der  Augenlider  u.  s.  w .  auf,  wiizu  später  schuppige  Haiitnusscblagc 
Knochenauftreibungen,  Zerstörung  der  Nasenbeine  und  Gesiehtsknocheii  hinzutretcB. 
Ein  ähnliche»  Ucbel  (die  Falcadine)  kam  endemi.sch  im  b unbardisch >vcnetiwi- 
sehen  Königri'iche  vor.  Im  Königreich  Griechenland  wurde  nenerdinirs  ebenfall* 
ein  Ucbel  (Spirokolon  gen.mnl)  beobachtet,  bei  welchem  unter  voriiergehendn 
Kopf-  und  Gliederschmerzen,  Pusteln,  tleschwiire,  Feigwancn  und  Schleimliaulfibrl 
von  syphilitischem  Charakter  ausbrachen. 

Die  eigentlichen  Heer-  oder  Erdbecrschwuinmc  (Frmiboesia)  »ind 
schwammähnlich  wuchernde,   missende  Tuberkeln   (breite  Condylome)  in  der  Hant 


4m   kiiplnt.   <l<-9  Gesiclilfi    und   andivcr  Kür]WIbciIi; .    von  ruuldgiüscr  Naiui  und  E.  Siplii- 
nractucdcnrn Funnvi) ;  man  bat  lalcbr, llieil«  liei  ilcn  iirrikaiiiscb«ni\i'f;crii  lUiiintp.     MiU. 
|i«ckrn)i  ibvJs  niiF  Ambiiiiin  mitl  in  auderen  TixiiiengügcnitL-ii  heubarblF)  und'»!«!  _ 
m  Y»i»»  und  riaiii  imtirschicden.    Auch  kniiiairn  itinlirbc  Formen,  nehhi  ä 
Sjrrbllfi  stbr  Ülinllcli,  tumTheilaticb  anil«i'kcnd  tliid  (die  Siiibom),  in  Schull^l 
ltB4,  Iriuud.  Caoada  und  inelleicl»  niM:b  nniienKrti-  lor. 

.\.  .tiftu  uud  etat.  El.  Nimiror.  Alibauil-  rii  tIatUcn,  noiiv.  atiioiTRiiiraa  aur  li 

raiuamnt  au  SEb«rli«va.  NJInn,  1<I»4. 
,  j1.  U  lltilmrf,  ErtlMnliilu  und  Cur 
DKcnounlcn  DIliimnniiFlivn  KranUieil. 
I,  l^Wi.  9.  [Dl*(.lu.iug,  dsinarblAA- 
el  iiaiura  ellOcJal«.  Kilon..  Ihm.  Sj 
üurbiit  biibmirileul. 
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t,  mt. 

ItfOfi,  Qlier  dia  n*d»ir?'-  '■■<  Nordlir-btii 

Dd.  I,    ISiO.    8.,    daulsoh  iD  Opfcnhi'm', 
Kdlidiria  1S4I.  Bd.  IB.  Ilcl)  1. 

/I.  .4,  Rtiier,  Ober  die  PDruuii  der  loge- 
nanolen  Üfpbtlji  mtdiaeoia.  In  SMmiOl'i 
Jahtb.  n<l. -1.  S.  ]U». 


§.  179. 
Dil'  l'riignosu  flcr  syphilitisclicn  Kraiikheilen  ist  iiiimials  ''''"^ 
Icidit,  olisclion  imzäliligG  Zußlle  diesüi'  Art,  iiamentlicli  primär«, 
spurlos,  olt  selbst  olinc  ArzneimUtuI,  geheilt  werden,  niirli  der  Ver- 
lauf diT  uiigt'brillen  nur  tangsam  und  ein  i&dUicher  Ausgang  nur  ■ 
selten  und  mein-  nur  indireclem  Wege  erColgt.  Alier  dieses  Hebel  1 
widcr^lcht  oH  sogar  der  umsicbligsteii  ärzüicben  Bemühung,  schrei-  J 
Icl  Ott,  besonders  bei  URzweckmüssiger  oder  vernacbliissigler  Qc-  ■ 
bandlung,  sicheren  Schrittes  immer  w<>iter  zur  allgemeiner^  Yerbrei-^f 
lung  im  Kürpcr  und  zur  Zerstörimg  fort  und  ist  dhcIi  langer  Dauee^| 
*dcr  Öfterer  Wiederkehr  kaum  mehr  ^us  dem  Hör])cr  zu  etiirernenjS 
Atdir  häutig  erscheinen  sccundäi'e  und  terliürc  ZuTäile  erst  lailfl||^| 
Jahre  naclid(>m  man  das  L'eliet  vüJhg  getilgt  glaubte.  Dazu  koDUp^^ 
dans  die  Dehandlung  der  Syphilis  tiiclil  leicht  ist:  die  dsb«!  ^Q^^ 
wihlendeii  Hiiirsoiillel  di'uhen  schon  an  sich  manche  Nnclilbcile^  M 
welche  nur  durch  strenges  diätetisches  Verhalten  vcrhi'itel  werden,  I 
und  dieses  linilet  nur  allziii>ri  lliiideraisite  in  den  äuMeren  Vcrhült-  I 
tüttea  und  den  körperlichen  Umständen  des  Kranken,  in  seinem  Leicht-  M 
^nr,  seinen  Vornrlheilen  und  seiner  Verheimüclinngssuclil.  So  kommt  m 
et,  dasB  die  primänti  rubel  häulig  in  die  Hände  von  pfuschurbaf-  ■ 
ten  Allerjrzteri  rullen,  welche  den  Kranken  für  Ecitlebens  rutnirm.  I 
Endtir.b  lauscht  die  Krankheil  o(l  ,inran<;s  durch  ihre  delindig-  M 
keil,  kann  bisweilen  eine  Zeit  lang  im  Körper  Terhorgen  bleiheiu  ■ 
Eia  sicheres  M>'rknial  der  vollkommenen  Heilung  giebl  es  uictit.  m 
Sehr  geschw.i('blu  Individuen  mit  kadiekliseliem  Habitus,  oder  <■)!%■ 
Tnlterkulosfi  (Stn.relLi).  Scorbul.  Giehl,  Wassersucht  behaltele,  werAM 
den  sdiwer  von  der  Syidiili«  gebellt',  auch  gehen  vcraltele.  wdt^ 
VWUMdurUtuw.  i'lunA  vu4^E(«UBU  wiedurgekcUrte,  iml  Mvigjcialdys^^ 


Prugnois  kraeie   iu  Verbindung  stehend«   Fälle  von  Syphilis  wenig  llulTnting 

dci  STph.  ^p  sicheren  und  vollslämligen  Heilung.    Durch  schlcdile.  mit  Kran- 

kendunst  (besonders  bei  Tyiihus  und  Iltts|iil.ilbran(l)    im<l  Ant«uei- 

däm|)fen  (besonders  von  Quecksilber)  geschwängerte  Lull  oder  Cn- 

reinlicbkeit  werden  die  syphiliü sehen  Geschwüre  und  Dnboncn  leidil 

brandig  und  dann  oft  liel"  zerstörend  und  lebe  nsge  Iah  Hieb. 

I  Wiinnere  Jahreszeiten   und  Klimate,   jugendlicJics .    »ber  oklit 

allzurrühcs  ^ler  und  kränige  KOrperbescbatTenbeil  bef^ünsIigM  di- 

I  gegen   die  Heilung  sehr.     Primäre  Symptome   gowäbrcn   atlerdingf 

ivt  bessere  Prognose,  mit  Ausnahme  der  atu  Ekhelbändcbun  silseo* 

I  den  Chanker ,    und   der   indurirten   (welche  von  Einigen    schon  il» 

'  secundär- syphilitisch  belracblel  werden).     Von  den  !^'-euiulärcn  >isd 

^^  die  syphilitiscben  Exantheme   und  ailcnfalls  die  Trisehen  und  neäf 

^^^        ausgebreiteten  Halsflbel  weniger  ungünstig.  Die  äcbtsyphtliliseben  Ba- 

^^^       bonen  (besonders  die  vernachlSssiglen)  sind  oll  sehr  hnrlnäckig.  Sdr 

^^P"       misslich    sind  die  Knochenleiden    und  die  wei  [verbreiteten  oder  it 

^^  die  Tiure  geltenden  Geschwüre  der  Nase,  der  Mund-  und  RsdKIi- 

i  höhle,    die  AugcnentzAndungen    und    die  Anschwellung   der  Uodn 

und  der  ProsUtla.     Neugeborene   sterben  iu  den  nieislrn  FSlIea  II 

'  der  Syiiliitis. 

§.  180. 

pra|>ii)ia(ii  Die    Vorbauungs mittel    gegen     sypbilitisclie     Anstecku^ 

JffSü'h.  welche  man  hier  und  du  anpreist,  sind  grössleutheils  uni>icher, 

I  Tlieil    seihsl   in  mehr  als   einer  Hinsicht  bedenklich.     Zu  den  ti»? 

I  schädlichsten    gehören :    die    rrülizeitige    Abhärtung    der   fleuiuGälj 

I  durch   kalte   und   zusammenziehende  Wascliungen    (bei  langer  Voe* 

I  haut  auch  durch  Trühzeilige  Beschneidung);    die  schnelle  KeinigDOg 

der  Theilc  nach  einem  verdächtigen  Beiscidare  durch  laues  Waaier, 

I  Uriu,    Seirenwnsser.    Wasser   und  Branntwein,    Wasser  und  Wdn, 

oder    durdi  Auflösungen    von    kRuslischen  Alkalien   oder  Cldorkilki 

Labarrai]uc's  Blclchflüssigkeit,  Zink-  oder  BIcilösungen  u.  dgt.  (Ui\ 

den  Cfaankereiter  zu  zersetzen).     Wunde   Stellen   sind   sorurl  (w 

Stctiunswunden)  mit  Höllenstein  zu  ätzen.   Am  wichtigsten  und  w- 

spriesslichsten  ist  eine  streng  durchgelübrle  mediciniscb-poliKÜkte 

Aafeicht  durch  ärztliche  Untersuchung  der  Verdächtigen  und  sduMfe 

Eatrernung   und    Heilung   der  Angesteckten,   welche   Anr&idit  dth 

auch  auT  die  Ammen  erstrecken  inuss. 

Aaui.     Uurcb  neii»«!^.    iiji]i<I''~(i'i>-   iui  iin.il   » i'Irlu'iiIlUli  nK'iIrrhull«  Ut 

cbuagm   aller  FtiMidcainadclii'i Iliiiir    ,u-~  Miiiii'i's]iii-(i<'N  imrl   ilurrb  «ai, 

AeUDog  jedsr  tich  IjLrrliFi  \"riiiLil<'iii<''ii  l.tioii.iti'iii  min  llrniiutntiiin  lui  fläilV 
■MhreKa  p^Mcren  Slädlen,  »n  ili<' [.ii.i-<'ijilir  iIliih.iIs  riinliili.ii  Müttii-ii?.  dlcMA» 
mIICD    lud    mild   gcmnriil.     Wütäp  iln'-i.'  \'>i--i<hi   .<ii<  li   ml  AI'  <lri    Kiiiv-lilriipilii( 

verdäcbligen  Hanniiieonncn,  uu(  dir  hrnrhiiiliii'n  -^oliLirni,  <]ii 

die  einmindcrndea  Hacdwcriuliimchetj  ii.  ~.  >'  .ni-^'il'lirii.  <<< 
bei  itlen  dfi'nUichen  Huiilluiigeti  e^«■cll^<c,'lll'J  M,rijii>|ii  i-unrn 
pkib  (gleirh  den  lHipr>i'lKiii«n>  vuiangl:  s'i  uurilt  Jic  ^h'Ih 
KnnUicU  wiinl»n.  Zur  VrrlillUlav  der  sFcundori-ii  .Syphilis  i 
•tatg  niio  ilt^il  rriscliangcslccklon  Krniik'cn  die  C«legeabeil  lU  i 
)uag  80  bequem  nla  mügticb  lugüiiKig  inncfap.  Die  IlilMbi!  Scbi 
nelthr  Ihr«  primäre  Syphili«  obne  nnSalliges  Krankiejo  (fbeiK 


'SS 


I  neU 


§-  isi. 

Die  Behandlung  ilor  sypLiJilisrlicii  Krankheiten  darf  niemals, "«>> 
im  Vertrauen  auf  die  specitjscfae  Krad  eines  JUttteis   {Änlisi/philili-  ''" 
cum)  oder  einer  Heilmetliode,  von  Jen  Grundsätzen  der  Pliysiologic 
und  aUgenicinen  Therapie  abweichen   und  nie  ein  strenges  Indivi- 
dualisiren    sowolil   in  Bezug  nur  die  Crtlidien  als  aul'  die  allgemei- 
nen ZuMe   und   die  besondere  KörpcrbesthalTeiibeit  des  Rerallenen 
verabsäuniGii.   Immer  miiss  der  bcbaudelndc  Arzt  den  entzündlichen 
Charakter  dieser  llebel,    so    sebr  derselbe  auch  ein  schleicli&nder  . 
aej,  im  Allgemeinen,  und  die  besunderen  Anzeigen  im  Auge  hehal-  hd 
l«a,    welche    die  Natur  der  erkrankten  Stelle   (Haut,  Schleimhaut, 
Zdlgenebe,  Genitaben,  Knochen  u.  s.  w.)  und  die  vorhandenen,  zu 
besonderen  Ansgängen   hinstrebenden  Krank heilsproducle  darbietett 

Unter  diesen  Voraussetzungen  giebt  es  nur  folgende  allge-'  | 
meine  Mittel  gegen  Syphilis:  Ruhe  des  Körpers  und  des  ' 
kranken  Theils  insbesondere,  neinlidikcit ,  reine  und  warme  Luft, 
fttrenge,  meist  bis  zur  Entzieh  ungsciir  gesteigerte  Diät,  gleicliförmige  j 
Sfirperwämie  (Stuben-  oder  Bellhfiten,  besonders  in  rauheren  Kli-  j 
maten  und  Jabreszeileu]  und  POrdcrung  aller  Se-  und  Excrvtioneo.  1 

Nur  unter  bcsoudereu  Indicalionen  ist  die  Annendung  entwe- 
der   der  Abortiv -Mittel,    oder  gewisser  mineralischer  llesolvenlift  j 
(namentlich  der  Quecksilber-  und  Jodpräparalc)   als  ratiunrll  anzu-   I 

^^^^  A.  Die  primären  Uebel  sind,  sobald  nicht  mehr  als  fünf 
^^Rge  seit  der  Ansteckung  vorüber  sind,  jedenfalls  (spülerhin  nur' 
nacli  besonderen  Erwägungen)  mit  zugespitztem  H61lenstoin  oder 
mit  Aetzpuste  oder  Salpetersäure  oder  Spiessglanzbulter  kräftig  und 
tief  zu  ätzen,  so  dass  der  unreine  Grund  und  die  Ränder  ganz  zer- 
stßrt  werden.  Das  Ausschneiden  des  ganzen  Chankers  kann  nur 
seilen  (z.  B.  bei  Phimosen)  anwendbar  werden.  Verdächtige  (>ra- 
nulationen  spaltet  ninn  mit  der  Lancette,  wenn  man  sie  lief  geiiu^ 
ätzen  will.  —  Hierauf  muss  der  Kranke  sich  einige  Tage  ruh'" 
verhalten,  Stube  oder  Bell  boten,  eine  horizontale  Lage  und  gni 
leidüle  Diät  beobachten,  die  kranke  Stelle  mit  lauem,  reinem  Wna^ 
Btr  Oeissig  verbinden  und  baden  und  jede  Beizung  derselben  ver- 
neiden,  daher  auch  bei  Abnahme  des  Verbandes  stets  die  r.bar]iie 
iräbl  benetzen  und  aufweichen. 

Letzteres   Verfahren    tritt   auch    ein,    wenn  die  Autzung  uicJit 
mehr  müglich  ist;  doch  wird  hier  die  Diät  noch  strenger  scyn  und 
jedenfall»    (dafeni    nicht  besondere  Gründe  entgegenstehen)    Fleisi" 
und   erhitzendes   Uetränk   vermieden   werden    müssen.     Bei 
^Miiiniiiu  tut«!  hei  ^ü^Br<w  N«iguii){-  euni  Erkälten,  ouus 
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Behandlung  (las  BcU  gehütet  uiid  auf  die  Haut  gewirkt  werden.  Zu  diesem  Be- 
derSyph.  |^^f^  |g^«.(  „^^^^^  cinoii  diapliorctischeii  Ilolztliee  (von  Sassaparille, 
^ n?ftren"  Guajak,  Saiidiiodgras,  Kletteiiwiirzel  u.  dgl.  mit  Sassafras  oder  Ken- 
chclsamen)  wann  und  nicht  allziidunn  gekocht  trinken,  auch  wo 
möglich  öftere  laue  allgemeine  Bäder  nehmen.  Auch  giebt  man  hier 
gern  entweder  AbfQhrsaize  zur  Erzielung  mehrerer  Stuhlgänge  des 
Tags  (z.  B.  Glaubersalz  oder  Bittersalz  zu  1  bis  2  Unzen  laglich  { 
oder  ein  Paar  Gläser  Bitterwasser,  nach  Befinden  auch  Senna- 
Aufgusse).  Diese  Behandlung  (das  sogenannte  Traitement  HM 
mercuriel)  reicht  oft  allein  zu  Heilung  der  Chanker  aus.  An- 
dere örtliche  oder  allgemeine  iMittel,  insbesondere  die  später  zu  er- 
wähnenden Quecksilber-  und  Jodcuren,  werden  nur  nach  bestimm- 
ten Anzeigen  angewendet. 

A II III.  1 .  Dif  A  u  8  n  u  li  tu  e  ii .  wo  W\  lioraligrkniiimtTiu^n,  blutanneu  iVrioom 
nniiitatt  der  onlziclii>ndeii  Disit  ciiir  mehr  oder  weniger  nährende  (Gemüse,  RobU-  , 
luns.  Fleisch,  Itrateii  u.  s.  w.)  anzuwenden  ist,  werden  von  dem  umsichtigen  Ard 
leicht  unlei'>chieden  werden.  Man  darf  aher  d.iraus.  und  weil  vielleicht  in  uaiichn 
Spitalern  diese  An^nahinsfalle  sehr  häutig  sind,  keine  Uegel  ffir  die  BehairfluBi 
der  Syphilis  iiiachen. 

A  n  ni.  2.  V  e  r  h  ii  r  t  e  t  e  C  h  n  ii  k  e  r  erfordern  gewöhnlich  gleichzeitig  rin 
urtliehes  Verfahren  durch  warme  erweichende  Kataplasmen,  auch  wohl  dnrrb 
Anwendung  der  grauen  oder  rotheii  Mercurialsallien  zum  Yerhand  oder  in  der  Uid- 
gegeiid  des  (llhanker!»  (weiche  jedoch  nicht  ranzig  sein  dürfen)  oder  Verl»inden  mil 
Aqua  nigra.  A«}.  phaged.,  und  dir  Innere  Anwendung  des  (jiieeksilbers  oder  Jitd- 
kali's  his  zur  gänzlichen  Zertheiliing  jeder  Härte  in  der  Umgegend  udcr  Tiefe  d<^ 
Chankers.  Hingegen  hei  rosennrtigeiii.  brandigenu  phagedänischem,  flechtenartif;eut, 
scorhutischeiii  Charakter  eines  Chankers  sind  Mercurialieii  mehr  schädlich,  und  in 
anderen  Fällen  iiiinde<len<«  übertlüssig. 

Hei  v-lärker  entzündeten  Chankern  sey  die  Itehaiidlung  anliphlogistisrli.  die 
Lage  hori/ontiil ;  hier  koniini  kalte  Fomentatioiieii,  selh<t  Hintegel  in  der  Nahe  de« 
Geschwüres  uml  Aderlässe  nötliig  werden.  Bei  drohendem  11  ran  de  dienen  anmi;!- 
tisch-weiiiige  und  antiseplisclie  Fomeiitationen,  hei  wirkltcheni  Brande  dn««  Kiu- 
streueii  von  (^hiiia-  oder  Kohlenpulver,  kampher  und  andere  Anliseptica,  innerlicb 
und  äusserlich. 

Das  olu-rflächliche  oder  tiefere,  öller  wiederholte  llctupfen  <ler  fieschwnrsflacfar 
mil  HölleiKtein  ist  hei  serp  i  gi  iiös-ph  agedüni  Sc  h  ein  Umsichgreifen  u»4  he- 
Kundei>  auch  hei  Chankern  des  Kichelliäiidchens.  der  Harnruhreniiiündiiug  uii4  ii 
der  Nähe  amlerer  ejller  Theilo  angezeigt.  Ks  wird  \on  manchen  Aerxten  noch  all- 
gemeiner, nämlich  täglich  wiederholt,  zur  lleförderung  einer  guten  GraoulatiuD  uoi 
S'ernarbung  angewendet.  Dies  kann  manchmal  gestaltet  seyn.  des  inediciual-pulizei- 
liehen  Nutzens  wegen,  indem  es  jede  unvorsichtige  Verbreitung  der  Ansteckung  w- 
hütet,  oder  aus  besonderen  liücksiihten.  wie  endemische Coniplication  mit  SeurlMl, 
sehr  träger  Charakter  des  Chankers  u.  dgl.;  aber  allgcniein  und  ohne  Au^üiahmc 
ist  eine  solch«;  Behandlung  nicht  zu  loben.  Bei  zögernder  Vernarltimg  kamt  aoch 
mil  Bleiwasser,  mit  Lösungen  von  Silbersalpeter  oder  von  Zink-  oder  Kupfenitriol 
u.  dgl.  verbunden,  oder  Fisenvitriol  eingestreut  oder  Jodtincinr  aufgepinselt  werden. 
Manche  Chanker  reinigen  sich  durch  öfteres  Bestreichen  mit  OoUodiuni,  welches 
auch  die  Käniler  gegen  das  Lmsichfressen  der  Jauche  schützt. 

Bei  heftigen  Schmerzen  kann  das  Opium  örtlich  (in  Salben-  oder  Tri»|rffii- 
Form)  oder  innerlich  in  Anwendung  kommen.  Bei  gastrischer  Complication  «in 
Brechmittel  oder  ein  resolvirend  abführendes  Verfahren. 

§.  183. 
B.derßu-         B.  Die  Bubonen  erfordern  zunächst  Rulie  im  Bette  und  Zer- 
i»onen;   tlieilungs versuche  durch  antiphlogistische  Mittel  (Blutegel,  ludte  Um- 


srlilägc  [sogar  Ei&blafieii],  MerciirtiilsuIlH!,  Brciunisclilä^e),  uil<>r  me- 
Üiotlisdie  Cunipressinn  üurrli  eine  Üln|ilatlo,  einen  Ziegelstein  oder 
ein  pfläseiides  Brurhbanil.   —    Wenn   dies  iiiclil  ^flingl,    so  slrfi)t 
maii  durch  warmes  Vertialten,    warme  Brciuiiisclildge .    Ifarzplln^ler 
H.  e.  w.  die  SchtudzuDk!  der  ICxsudule  und  deren  Enlluernii|{  dirrrlj 
die  llaul  lierbeiztirrilirrn.   Bei  einlrelender  Plitclualion  hl  der  llilvr 
wilig  durch  dnen   knlßigen  Einschnitt  oder  Einstich  zu  entleeren, 
die  Eitcning  und  Abetoissung   des  abgestorbenen  Zellgewebes  dnrcli 
Kalapla^iDen    zu  befürdei'u   nnd  der  Einlrill  von  wirklidieiii  Drand 
'  durdi  geeigncle  äussere  und  innere  Mittel  (Chlorkalk-  oder  Cblor- 
«»sscr-Verbände ,  Tonics]  zu  verhrltcii.    —   Bei  illeren,  sehr  ver- 
I  halteten  und  retzloseu  Bubonen  kCunen,  wenn  das  rein  esspeclalive 
I  Verfuhren   »irbt   augreicht,    stärker  reizende  Örtliche  Millrl  gewählt 
'  wenlr.n  (z.  B.  zu  den  Umsdilägen  gebratene  Zwiebeln,  SenT,  Seife, 
I  PTeOer ;  zu  den  Einreibungen  Jod,  Ammonium,  Linim.  volatile  u.  s.  w.)t 
ftfoer  Vesicature  auf  den  Bubu  (nndi  dt'ren  Wirkung  man  die  Ober- 
bautblase  abziehen  und  mit  grauer  Salbe  oder  Sublimatlosmig  ver- 
binden bann) :  iiiich  können  hier  l'ustelsalhen,  AetzmiUcI  (besonders 
Aelzkali  oder  Olilorzlukpastcj,  llaurseil  unil  Eistirpalion  in  Anwen- 
dung kummen,   Ueberbaupt  ist  die  ßcliaiidlung  mehr  die  joder  liarl- 
Däcliigcn  llrasengesehwulsL     Iimere  Antisyphililica  sind  nidit  noth- 
wendig,  ausser  wo  ein  stark  indurirter  Cbanker  dem  Bubo  vorher- 
ging tinil  dieser  einen  gleichen  Charakter  annimmt. 

§.   \%i. 
C.    Bei  den  sccundärcn  und  tertiären  Zufällen  ist  zu-*^' 
I  näehst,    dafern   nidil   eine  dringende  Gefahr  vorliegt,    eine  gleidie  '" 

diälelisehe  und  sdionende  Behandlung,  wie  hei  den  priniSrcn  (g.  1k2) 
'  oolbwendig.  IVamentlieh  nutzen  auch  hier  das  eutzieheude  und  dia- 
I  plioreliscbe  Regimen,  die  Abftthrmittd ,  Holzlränke  und  allgemeinen 
I  bnen  Bäder.   Die  kranke  Stelle  ist  «uf  jede  Weise  zu  sdioneu  und 
j  lu  lindern:   z.  B.  die  Radieiischleiiiihaut  durdi  milde  Gurgelwässer 
I  und  Vei-meiden  von  anhaltendem  Sprechen ,  die  Haut  dttreb  gleich- 
'  Rkrmige  Temperamr  und  Vermeidung  von  fletzungen.  —  Doch  tritt 
hier  fast  in  der  Begd  der  Fall  ein,  dn^s  eine  metbudisebe  Anwen- 
dung  des  Jods  oder  Quecksilbers,   auch   wohl  des  Ziltmann' sehen 
.  Dtcoctes,  des  Clilurzinks  und  anderer  s^idter  (§.  1S5)  zu  erCrteni- 
<  'der  innerer  Anti^yphilitica  stalttindcn  muss.    —   Bei  geßtbnjrob en- 
den ZuiaUeu   ist  »ebni-ll  und  energisch  gegen  die  Ausbreitung  iler- 
•elben  zu  verfahren,  wozu  IbeiU  Örtliche  Mittel   (z.  B.  UOllenstein- 
Aetzuiig  bei  zerslOrenden  Geschwüren    am  Gaumen),    thcils    innere 
(i.  B.  strenge  Snbtimaicur  bei  sj-))liililisdier  Iritis)  dienen.  —  Hin- 
gegen  bei  allen  und  tiefelil|;c wurzelten  Fällen  ist  desto  schonender 
M  verfahren,  der  Organismus  zuweilen  erst  Monate  lang  durdi  Diät, 
Pflege  und  Vorcureii  lu  krältigeu  oder  vorzubereiten,  und  eine  ge- 
wagte Cur  nui'  nnter  wohlbegrfindenden  Anzeigen  vurzuiiehineu. 


'i 
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(;;  D^rcQu.  Aetzcn,    Altbindon    oder    Abscbncidon    beseitigt,    oder   sie   weichen,    wo    sie  als 
siitution.    Begleiter  anderer   secundärcr   Zufälle   auftreten,    dem   hierdurch  bedingloa  innerro 
Lucs.      Verfahren«  >velches  ibeils  ein  entziehendes,  antiphlogistisches,  abführendes  und  dia- 
phoretisches, tbeils  ein  specifisches  mittels  Jodkali  oder  Mercurialien  »oyn  kann. 

Die  breite  n  C  o  n  d  y  I  o  m  e  behandelt  man  entweder  mittels  häufiger  Waschun- 
gen und  Bähungen,  oder  milder  Verbände,  so  lange  bis  sie  der  gleichzeitigen  inoe- 
ren  Cur  weichen,  oder  wenn  sie  hartnäckiger,  reichlich,  schmerzbafl  oder  M«n$( 
beschwerlich  sind,  s(»  bestreicht  man  sie  mit  Höllenstein,  Salpetersaure,  Queck- 
silbcrlösung,  mit  der  Plenckschen  Mixtur  (von  Sublimat,  Alaun,  Bleiweiss  und  Blei- 
zucker zu  gleichen  Theilen  mit  Essigwasser  angerührt),  mit  Tinctura  tbujae  u.dgl. o. 
oder  verbindet  sie  mit  Aqua  phaged.,  Sublimallösung ,  Quecksilbersalben,  Calorarl- 
oder  Präcipitatpulver  u.  s.  w. 

Bei  den  syphilitischen  Ausschlägen  sind  Jodmittel  selten  ausreichend, 
daher  meist  innere  Quecksilbercur  nötbig.  Daneben  Holztränkc,  Bäder  (milde  od<fT 
zerlheilende,  auch  wohl  mercurielle)  oder  Verbandsalben  (mit  Caloniel  oder  Theer. 
oder  Schwefel  u.  s.  w.),  Pflaster,  Bestreichen  mit  der  Tinctura  jodi  oder  thujae 
u.  s.  w.,  Bepudern  mit  Calomel  und  andere  örtliche  Mittel. 

Bei  den  syphilitischen  Mundaffectioncn  nützt  besonders  oft  Restrei- 
chen mit  Höllenstein  (in  Substanz  oder  Lösung),  nach  Umständen  auch  Bepia^fls 
oder  Hurgelii  mit  Lösungen  des  Salpetersäuren  Quecksilbers,  des  Sublimats,  dn 
essigsauren  oder  schwefelsauren  Ku])fers  u.  s.  w.,  oder  mit  Mundsäftchen  aus  ähn- 
lichen Ingredienzen. 

Bei  Syphilis  der  weiblichen  Genitalien  ist  in  der  Regel  2— 3inai 
wöchentlich  das  Speculum  anzuwenden,  um  die  örtlichen  Leiden  der  Scheide  und 
Gebärmutter  theils  durch  Einspritzen  und  Auswischen,  theils  durch  Belupfen  mit 
Höllenstein  oder  Lösungen  des  Hydrarg.  nitrosum,  des  Kupfer-  oder  Zinkvitriids.  mit 
Jodlinctur  u.  s.  w.  zur  Heilung  zu  bringen.  Ohne  das  Speculum  ist  hier  weder 
Diagnose  ncich  Heilung  zu  bewerkstelligen. 

Bei  den  syphilitischen  Knochenk rankheiten  ist  möglichst  von  di*c 
Quecksilbennittcln  abzusehen,  hingegen  das  Jodkali  oder  die  systematische  Anireo- 
dung  der  Holztrünkr,  besonders  des  Zittmann'schen  oder  Felsischen  Decort<'!k 
oder  Aconit,  Pulsatilla,  Bhu^  (iuajak,  .Mezereum,  Sabina,  Opium,  Stinkasanl  u.  d<i.m. 
in  Anwendung  zu  ziehen.  Hiermit  verbunden  äusseriich  zertheilende  Einreibungen, 
oder  Pflaster,  mit  Schierling,  Quecksilber  oder  Jodkali,  Jod,  Jodquecksilber  (gellte« 
oder  rothem),  auch  wohl  Ableitungen  (z.B.  Vesicalore) :  vor  Allem  aber  st»rgßltigf 
Pflege,  gesunde  Luft,  Wärme,  Bäder,  gute  Diät,  Schlaf  u.  s.  w.  —  Aehnlich  werdfD 
andere  tertiärsyphilitische  Verhärtungen  bebandelt. 

Die  Syphilis  der  N  eugebori;nen  und  kleineu  Kinder  fordert  oieisl 
den  Gebrauch  der  Jodmittel  oder  schwächeren  Quecksilberpräparate  (z.  B.  de«  Mtr- 
curius  gummosus  oder  oxydulalus  uiger,  des  Calomels  oder  Protojodür*s,  der  grauen 
Salbe  u.  s.  f.),  welche  man  in  solchen  Fällen  auch  selbst  der  Säugenden  darreicht: 
nebenbei  fleissiges  Baden  (nach  Befinden  in  Sublimallösungcn  u.  s.  w.),  vor  AHcB 
aber  die  sorgfältigste  Pflege  und  eine  zweckmässige  örtliche  Behandlung. 

Die  p  send 02»yphili tischen  Krankheiten  sind  meist  einer  ähnlichen 
Cur,  wie  die  eingewurzelten  Secundär- Zufalle  zu  unterwerfen,  und  auch  hier  sind 
Hube,  Diät,  Bäder  und  Holztränke  neben  gehöriger  örtlicher  Behandlung  am  bil- 
ligsten bewährt  gefunden  worden.  Wo  die  Constitution  des  Kranken  es  gestattet, 
können  auch  Jod-  und  Quecksilber -Mittel  in  Anwendung  kommen.  Hingegen  in 
anderen  Fällen  fordert  dieselbe  eine  restaurirende  Kost,  toriische  Mittel,  Mioeral- 
Säurcn  u.  dgl.  m. 

§.  185- 

Amisyphiii-  Die   specifisclic    innerliche  Behandlung   der    Syphilis 

tica.  durch  Quecksilber  oder  andere  eingreifende  mineralische  oder 
scharfstoflige  Resolventia,  wurde  in  früheren  Zeiten  viel  zo  sehr 
als  die  einzig  rationelle  antisyphilitische  Curmethode  betrach- 
tet. Sie  ist  in  neuerer  Zeit  mehr  in  ihre  gebührenden  Schranken 
gewiesen  worden,  und  innerhalb  derselben  jedenfalls  jetzt  and  fer- 


ntrhin  noch  liocti  zu  scliätien.  Sie  zeigt  sich  um  so  tviiksamer,  ^ 
je  weniger  sie  vor  dem  entficheidcntlen  Augenblicke  unu6(hig  oder 
missbriSucblicIi  benulzl  wordru,  und  es  komnicii  noch  jetzt  eiuzelne 
Fälle  vor,  in  denen  sie  iu  voller  Ausdelinutjg  nud  Slürk«  anzuwen- 
den und  durch  nichts  Änderet;  ersetzbar  ist.  Dies  gilt  besonders 
Von  der  uietbodischen ,  zur  Erziehirig  einer  allgemeinen  AfTection 
des  Organisnius  forlgeeetzlen  Anwendung  des  Quecksilbers, 
sttdsnn  von  der  Jodctir.  Wir  besprechen  dieselben  und  einige 
andere  Antisyphilitica  in  den  Folgenden  Aunierkuugvn. 


■mnlbcbrlichc    urilcr  drn  fficcillsrhrn  lh 
'    Hnllg  dir  Aushirriimg  «ecundvr»  luUW 
ditM!lbi^ii    uft    ilir  kheailug.     Ahrr   f 
t  (rnrliliiainprl  at  ntl,  nnd  sacli  ilie 
ler  ;«* lasen  Brdlagungen. 
fini  Quccksilhrr   li^ill  nirbt 
plli1i1l!cli«r    AnslFrkiHL);   iiiirl    il 


■  "11  lid^'-lL-  und  tTir  ]ctll  iiDi^hl. 

III  ili'ilriiiiMn.  E«  vtrliiiidiTlt 
Mii   ML'ti-  JalirF  lani)  und  bellt 

ii.-  tnili'  Ton  SvphiliB  nicht, 
r  yuf.sanJi!«  FSIIc  heill  ^ 


1  PlUr^o 


softer   031*1 
Mir  KiallDtm 
tMlicttnr  nnd  rarclnonmlü' 
«v  dcrScorbiil  endcmUcb 
Hrfitrh   hn    nin  neben   Idii 
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I.    11.1    ■■-   'rill    ii.iiit  >i|i.'ii  lii'liiiij-  riiid  andere 

MTorbriLml,  ijjr  tii.ül  i l;i1i;ihlii  »ihI  •••k\  JihL  liir  die  KriJliUg 
kiiaWI.  tu  fclir  htisiiiin  und  wbr  kalU'ii  Klimaltui  i»!  di'  Wir- 
cn  gpgcD  Sy|ibilis  UDsicbcrrr  nnd  tiringt  nltor  niili«  FtAfva  ber- 


1..  il  I  .  '.iiipcksillier  crtulgrcieb  an| 
iin^liiJKi  tipnruinir,  wenig  nSlirpodc,  wrdvr 
bUMt  ptnitn,  «llrErUltung  «lrn>f  Tcnnicdvn,  liit 
■  Hial  (Slubrn-  odrr  Bellbfit««)  |cwir^  «erden, 
^dnrelt  BSdrr  'tnd  AhmbmiiHi'l  n>r  und  lüi>(  itir-' 

•■>nlpi>l-.i' ".I    ■('■'     \..»,..„l.i..l-:lH,    ,1,-,    ,;u,,\,u- 

t*»Ors. IM.iliiiK   Tii.[hi(:.ii,    i.,-..„ii„|.il. 


'li'Ü^lwit  dCE 

II   'ii'ii  Urftf  ] 

■I'    •'"    - --■    'l''i   Cur  »rW    ^ 

,..,-,..<■  ^oikuiii^,-  w>bl  i 

in>'lil,   Ulli  diT,   *ur  SHtigung 

i.l  M.'iliiiK  iii>[hi(:iii,   i.i-.iiriiiii-iliisi«  (Hiciird's  KeitlmHsationfqunn- 

I  i;:ii>i'  ii[i.';;[  II i.'i'iri  .iii iiE  lu  Udgcm,  bU  MUlfmifHticbflB  \ 

III d.iii !).'<'  I iinl i;  iii'~  hniiikfn  betlhigi  den  Ani,    die  Forti-  I 

Gi'iiiii,'  .u-i  i;.iiii'  oiliT  dns  AhbrKhen  neblig  miuordneo.    Ddril  1 
1-    .lli'    >.ifl<'    >.i[i  K>|iliilis  fumsMiie  Anirrndiin;  d«*  Quicksilbrat^ 
l'i  ii>:ii.ii  Im  .iiir  [iiiificn,  und  di«  Gabe  ir*  Qucokrilb«»  wt  Aft  J 
I    tiili   >ri-ciii,'iii'M,     Ret   lunneben  Indhfdnrn  ricbIM  ein  iDd«r(t> f 
k-illiii-  iiiiili  rinn»  aus.  wenn  da»  bisbw  gebrauchle  nicUlim  ' 
Uli   i.iiri'ii   «ciii   inan  vim  Zi-il  in  ZiH  da»  Queckeilticr  gflntlid 
ml    [i.kIi  DcBnden  AbnihruDgvit.  Büder.  Duiuptbädcr ,    Mikbcurof 
ii>il<-ii .  o.lvr  unierstniit  das  Öiici'ktiUier  in  seiner  Wirkiin 
1  (/    II.  HüUlrinkp.  0|ii»le|.  ~     Niirb    der   Itriluiig   »«ül    i 

iiiirli  kiine  Zoil,  un'cr  .illiiKilitiii    \l riilriniig  der  Tiahe,  fnrr, 

der  wirhligirtr  ÜMiil'i-imi'ii    i' -   \i/ir-  iilnlien,    dii*   nacblheUt- 
Im  Querksilber«  liei  der  Hiriim^    ii.  i   -.i|.IilIi-    (ii    verbill«!    und   deih- 
iireii-ilendc  Wirkung  defsMIii'u   in   idriliin,   iiml  er  lial  zu  di 
1'  auf  da*  Ertfbeineu    de*  ."iih-ii' lirlllnsaeii  iiciiif  AuFnicrkranlkfM^ 
thli-K.     lhi-<rr  oellnl  nlwr  i«l  nin  trracbi edener  BedeutHBc:    buld    is 
eiflirii,  H,i-i  da«  Querk)iHierli^il.  wegen  Idiusjnkrn sie,  ndw  «enrbuliscberKr« 
iin((*iiii|i(!i-r   AuneiKerbaHni^e  u.  «.  w.)  nichl  te.rlmceii  »erde,  und 
Kl  liv»    "i-ltr   trniitrillg  In    den   enlen    vier  lii*  itebi  Tifen  de«  GelirBurbfKfl 
i*i  er  du«   Zricbrn    der   hegiuneudcn    »der  liMidKOhlKi   Mcrrurialdjgkrasiejf;! 
rudiit'h  Kt  er  glrlehmim  eine  kritlMlw  Ersdieinting.'di«  BMelcbming  der  HHign  J 
der  lerrurialwirkung  (der  SiinigOAg  desOretDitumt),  ertcheinr  dann  um 
tm    bi*    iPcbxehnlM  IMg   und   wird  von  dem  Hereurintneher  hedeirel.     I 
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I.  Mercuriai  ^^**''^"*^<'''''   ^^^^  d(*ssi'n  Vorbotou :    den  eigeiillifnnlicli   riechenden  Atkem,    das  ruihr 

t,el,j„„llung.iind  nufsrhwrilondc  Zabiifleisch,  die  Halsschmerzen  u.  s.  w.  ^    In  Bcziehiin|(  aaf 

das  Zu!«tandek(iininen  der  Salivatiun  kann  man  alle  Anwendungsarten  des  Qnect<il- 

her<<  in  der  Syphilis  Uiif  zwei  Hauptmetlioden  zuriickfiihrcn :  die  Saiivalionsnifthodr 

und  die  Exlinctionsniethode. 

a.  Die  Sali valiunsm et  hode  ist  die  allere  Anwendungsart  und  hi'strbi 
darin,  dass  ni.iu  es  um  den  zehnten  bis  seehzehnten  Tag  zur  wirklichen  Sali\aiHMi 
kommen  lä<si ,  wiOrbe  man  durch  lauwanne  (jetränke  und  bald  iinterbrorheDro. 
babl  gemässigteu,  bald  wi(>der  verstärkten  Quecksilbergebrauch  in  einem  mässigm 
Grade  unterhält.     Allzustark  überhandnehmender  Speichelllu»ts  erfordert  die  Auveo- 

*  duiig  b.-ilsauiischer  und  adslringireuder  Mundwasser. 

b.  Die  K  x  t  kn  c  I  i  u  n  s  ui  e  t  h  o  d  e  besteht  darin ,  die  Quecksilherpräparate  ««• 
zu  reichen,  dass  nuni  es  dabri  gegen  den  achten  bis  zwölften  Tag  nur  bis  zu  dm 

•  Ankiiudigungeu  der  Salivation  (melalliscber  (ieschmack,  Anschwellung  des  Zahn- 
lleischcs,  rulher  Saum  desselben  unter  den  Zahnen  hinlaufend,  übler  Genirh  ao« 
dem  Munde,  Ziehen  im  Nacken  u.  s.  w.),  nicht  aber  zu  dieser  seihst  kuntineii 
lässt.  Man  verhütet  die  vidlsiändige  Salivation  durch  das  Aussetzen  der  Mercurial- 
mittel  auf  einige  Tage,  durch  balsamische  und  adstringirende  Mundwässer  und  durch 
den  gleichzeitigen  Gebrauch  der  Schwefelmilch  und  Sehwefelleber,  des  Kampbff« 
und  des  Opiums. 

Die  neueren  Aerzie  ziehen  die  Kxtiiictionsmethode  in  der  Regel  der  umstand 
li(  bereu  und  get'ährlicheren  Salivaliimsmethode  vor  und  versparen  diese  letztere,  filr 
einige  weniger  hartnäckige  und  veraltete  Fälle. 

Die  I*  r  ä  p  :i  r  a  l  ir  des  Quecksilbers,  welche  gegenwärtig  noch  in  Anwen- 
duiig  kouunen,  sind  folgemle  : 

.\.     Innerliche,    :i.  .Mildere,  nicht  ätzende. 

1.  Das  graue  feiu  zert  heilte  Quecksilber,  durch  einfache  Verreilmiif 
lies  Metalls  gewonnen,  wird  jetzt  seltener  angewendet,  weil  seine  Wirkung  schwach 
und  unsicher  ist :  (>s  gehören  dahin  iler  Mercurins  gnnnnosus  IMenkii ,  saccharalii«. 
alialisatus,    die  blauen  Pillen  der  Kngländer  u.  s.  w. 

2.  Graue  Q  uec  k>ilbero\  yd  nie,  auf  cbemischeui  Wege  erhalten,  wieder 
Merc.  DIackii.  Saumleri.  Moscati  et  Ilahnemanui :  von  ihnen  wird  bei  uns  Mtnüfir 
lieh  der  letztere  in  steigenden  (iahen  (vnii  '/i  Gran  angefangen)  gereicht;  iiian 
steigt  bei  (trimären  L'ebeln  schneller,  bei  seeundären  langsamer.  Kr  passt  besuu- 
ders  bei  Syphilis  der  Kinder  lunl  wird  hier  in  noch  kleineren  G.iben  gegeben. 

3.  (^alomel  (holuchlorurelum  Uytir.)  macht  leicht  Salivatitm  und  Dnrchfällr, 
wird  von  Kindern  besser  vertragen  als  von  Hrwachseiien ,  und  wird  theils  für  siih 
(Va  bis  1  (iraii  pro  dosi),  theils  mit  (loldschwefel  (in  l*lunnner'schen  Pulvern  (»der 
Pillen),  mit  Opium  oder  Kampher  gegeben. 

4.  Gelbes  J  o  d  (|  u  e  c  k  s  i  I  b  e  r  (Protoiodurelum  hifdr.) ,  eines  der  kräftigsten 
resuhirendeu  und  antis\phiiitischen  .Mittel,  erregt  selten  Speichelflnss ,  slurt  aber 
leicht  bei  anhaltendem  Gebrauche  die  Verdaiumg.  Man  giebl  es  in  Pillen,  zu  '.i 
bis  '/>  Gran  ]iro  dosi  täglich  mehrmals,  allmäiig  zu   1   Gran  und  mehr  steigend. 

5.  S  c  h  w  e  f  e  I  q  u  e  c  k  s  i  I  b  e  r ,  jetzt  nur  noch  in  Form  des  Aelhiops  mineniu 
innerlich  angewendet,  eigm^t  sich  nur  für  leichlere  Fälle  syphilitischer  Haut-  und 
DrüsenleidiMi,  wo  man  dasselbe  in  der  (labe  von  2  bis  S  Gran  giebt. 

b.  Innerliche  eingreifendere  und  ätzende  Präparate: 

6.  K  o  t  h  e  s  Quecksilber  o  .\  y  d  {Merc.  praccip.  ruber)  zu  Vs  Gran  pro  doti 
(später  bis  zu  '/a  und  1  Gran  steigend)  täglich  zwei  Mal  unter  der  nöthigeu  Vor- 
sicht mit  Zu.sulz  von  Opium  zu  reichen  und  nie  bei  ganz  leerem  Magen  zu  nehmen: 
ein  sehr  kräftiges,  aber  leicht  Magen-  und  Darmreizung,  Durchfalle,  Kolik  u.  s.v. 
henorrnfendes  Mittel.  Ilei  hartnäckigen  Fällen,  indurirteu  Chankem,  secnndäiref 
Syphilis  geeignet ;  es  macht  selten  und  spät  Speiehellluss. 

7.  Sublimat  {Deutochhrurclum  hydr,)  wirkt  .schnell  und  kräDigf  macht  nickl 
leicht  Salivation,  hat  aber  bei  unvorsichtigem  Gebrauche  Nachtheil  fHr  VrrdauBBg 
und  Ernährung;  ist  daher  besonders  für  solche  Fälle  geeignet,  wo  Gefahr  im  f^ 
ringsten  Verzugi*  ist,  oder  wo  andere  Präparate  fruchtlos  angewendet  worden  nuAf 
aber  noch  keine  Mercurialkrankheit  vxtrhanden  ist.  Er  wird  zu  Vb  bi«  '/a  Gm 
gereicht.  Die  meisten  üblichen  Fonuchi  enthalten  ihn  jedoch  in  lereelzlcr  Fora 
(meist   zu   Galomel   reducirt),     daher  die   häufigen   Klagen   fiber   Unzuvcrlässigkeit 


Ri-lS«!.   filier  inti   .UlliäimlMT   und   Laliri«tn«iin   w  Pillen  »«■orliritcl,   ilii-   li«r^rin,e|irmiiio3 
<i..u  iiii.'i,  iinil  nllr  iirri  his  tier  Tilge  ntii  tu  tKTcilfii  siiiil.    Bei  i.'iiilrrrpiiilpi' 
I;  i/nri^  lä«M  man  uehmbri  OpiumlinBliir  Drluni^n.  —     Dli-  Vrrhm.lniii; 
Hill  Salmiak  giHil  rln  ncnw,    ahrr  oicbl  inini1i>r  nimtriiiglülii-t  miil 

■  -    luilqiicckiiilirr    iBeulniaäiiretum  hyih.)  ist    arlir    ä\tru,\  iiriil 

\iii-iilii,  /ii   '.Ml  Ui^iii  liiLniniiirl,  Hill   (i|iiiimiuBBI/.    »tiwiMidhar. 

\!iil.'ii     -Ih-ii.'i    iulcL-  fii   iii'lii  iiii'lii   iiiiicili.il  .iii^'.'nrn.lplc,    doch   IHswrilirti 

U-     A  .■  II  . -.■  1  h,  li    m-iilvii    dit'  yunkdilliri-MidFl    iii    tvr«:luvdi<npll  Funnen 
iii  M'(>tliiF<lviit'ii  Zwcckirn  tii^i  Sjpbili«  angcwoiiiliU. 
I.  Viiriflglirli    Ih-huW   man    Ala    ruiatcrlbvItlF    Qiicckiilhcr    in 
»ra   Salbp  (Ciig.  Ayifrvrwri  nHn'nnn  pro  frieliintHiii .   ni«nali  in  der  nni 

"11. 1  !ii..  li,'>  Fi<il,  uilrr  Culunii'l   <  '  i  'i   <"!'  i    --     v.'i/.m ■■ i  i 

Iirii    Prnpanit    lorliimli-i.i      i      >■  i-  !■ 

I    .   ■    ■        .l-i    leiimarlini   Ljiu|il>i:.  I  .  ■      .1     .1'    ■■   ■  ;,   I    .    ■ 


aon- 


•cltirr'Aliirilir-  iidd  lladrrnr  imii  liri  siri'ngT  Kniiidmiigidiül  die  Salht-  c(«h  iu  IH 
Ofmckmc  pr«  dmi  nwa  Tag  um  den  nndTri-n ,  jiid«Bii)a)  an  "ini'r  riiiIpM'u  Knrpap>-jJ 
•Irik  (mit  dfn  iiatiTcn  und  oberen  E\trfniitnten  und  dem  KDckeu  atiwccligvln^^^ 
[  rtOTcilpii   Iii*':!.    und  die»  iiiidi  Hrltiidi'U  ttiri  ,    dm   und   iiiplir  Wurlien  ftirlJcliC   ] 


..:  .!    I  ;,,:     i.i,    IS42- 

.    Ii.'i  weiclicT   Quwk*illi erdämpf e    aus  Kinnuber 

'    l'i-  nndrrrn  Pdipanilrn  Igrniirm  ScliHrrel<|u<^c]Er  d 

I   iUx'i.    I'i  '■  ii'ii 1 !  ifii  ti'L'ipieleri  Aiiparaim  a«[  dii-  gi-anrnm»«  nant>-  1 

ii.i<'i>   iM'iii    iNi'lillicilJg  werAmdi-  Hi-lhodr,    iii>eb  »nt  n^wJ 
r^M  «jrpblllMarbi'n  ll..ii[i>l«'li. .    Hm.-.h  -  und  RiidmgesrbwOhipn  anwendbar.     Parkdr« 

^TThindrl  dii'<ell \\,i.-.i.l.iiii|.|™, 

ui   H..nd.>l    iiidii    Im    iini:eltii-  F.Hi'-  n-rh  irnttflffrl-.!  lV;i|iw...|p 

...,.,t.  !i....     M,.s..rlitli  nU    icill..>iU'iid.'    r  h-.iiin-., '■■   ..d..    :ii/..- ir.-ilu 

■  ■■  iMi,  Oiydnl  »der  CbIohipI,    ii.n   i..ilii'iii  i.d.'i   ".i-im  ('i.iM|>r(;ii  . 

-■I    ■■        ■    ■   gvibem  ndw  rolhdii  jiii|.]iiiii,-iilM-i      1. 1  n  -r  1  .11  .h    mul    I- 

'1  I    ■  I niiunel,  wm  präcipilal  «an  Siililnu.ir :   Vr  vi I  r I.i  luiii|i 

mil  AulinMiri^ix  des  Snhilnut«  (klli-in  »rirr  mit  Siilminkl,    do«  HiTciirtut   niin      , 
■crcunilwäii>fr  ans  durrli  Kllk  ivracitimi  SuMiiu«!  idfiui  fhati^Bfiita)  nAn    tWm 
lomrt  (jtipca  uigrat:  Mcrrurialpftaflpr  mit  Scbietfing,  Gutomibanf n ,  CeraiM  ^ 
u,  dg),  tu. 

.\aui.  2      Vun  Judmillelu  kutimil  bcsnndrrs  ila*  Jndkalinm  111    An' 
iliMitl  "lul  K.'il   in  neuiiriT  ZHI  vreE<fnÜicb  dam  bciKrlragpii,  die  Qupi.ktiiilii'ruiilli'I  int„.|iOTilIlbd 
mauclirn   r;il[i.ii  williebriill)  lu  iimflieii.     Es   \i\  ein   milde*,  dpTi  MiHeliulwu  unnlog 
»tlrk..iul,.s    imd    doch   krinigei  ftrsnWeiis.  wird  gewöbnlitü  (tut  vrrlneen  und  balil 
II  wiwtrr  WMgrtcIntdi-n.     Man  (tirl-l  es  in  verdünniiT  Lösting  und  in 
I   kicinoi   Duwn,   >un  l  oder  2  N.i.i|"l    '-.•<i.M<.   Li-  i"   I-  J'  ^  Uri-i.tiiwn  , 

e(n-ni    dopppikulili'ii-.iiiri'i    ■-imIi,    .n.i.  ""i ■'  ll..ifri.iii;,rn 

pn.'nnd  tcHt  ci  «wf  dii'<e  Wn-.'   i\.i. ■   i;..M'i.'i'    1  i'm'  i-i'      I  ■  iMiiit 

'»  b»t   »«Wrlclen   Clinnkem  mid    \iiiliiii,     h-i     -.  i-.lni.i-.' |iiii  .U"iiir.n,       -»"n 
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IL  Jod-    ''^'^  syphilitiscbeii  Drusen-   und  Knocbcnkrankheitcn ,    riberliaii|M  mehr  bei  tertiären 
behandiuncr.^*^***^*"'  und  bei  Complication   mit  Nercurialdyskrasic.  —     Audi  ausseriich  weadet 
'man  es  in  Salben  oder  Wascbungen,  oder  in  Badern  (mit  Kochsalz)  an. 

Das  reine  Jod  ist  innerlich  gegeben  gerährlicber,  und  dient  mehr  äusserUrh 
entweder  als  Jodtinctur  aufgestrichen,  oder  in  kleinen  ZuMlzea  zu  dea  Jodkali- 
Salben  und  Auflösungen.  —  Das  Jodeisen  (bei  scrofulöseu  und  bleichsQchlifea 
Sypbilitisebeu) ,  dns  Jodarsen  (bei  tiefeingCHiirzeltcn  Uebcln) ,  J o d bl e i,  u.  s.  v., 
femer  dns  Rromkiiliuni,  Bromquecksilber  u.  s.w.  komnicn  selten  ii 
Anwendung. 
III.  Andere  Anm.  3.     u.   Von   mineralischen  Mitteln  kommen    femer  noch  in  In- 

Antisyphili-  ^'('"dung  rinige  andere  Metalle ,  die  Alkalien  und  Mineralsaurcn. 

tica.  ^^^^  Gold  (als  Aurum  murialieum  ualronalum,  zu  Vm  bis  ^1%  Gran)  iuneriicA 

genommen  oder  in  die  Mundschleimhaut  eingerieben,  die  Platin-  und  Silber- 
Präparate,  werden  versuchsweise  als  Quecksilber-Snrrogatc  und  bei  Hydnufyro- 
Syphilis  angewendet.  Aeusserlich  dient  besonders  das  Salpetersäure  Silbrr 
in  verschiedenen  Formen  (als  Lösung,  Salbe  und  in  Substanz)  als  Aetz>  und  Vc^ 
narbungsmiltel. 

S  p  i  e  s  s  g  1  a  n  z  m  i  1 1  e  I  passen  oft  bei  syphilitischen  Haut-  und  Drusen-  sdbit 
Knochenübeln:  besonders  das  Antimonium  crudum,  der  Acthiops  untiuionialb,  der 
Goldschwefel  und  die  Plummer*schen  Pulver. 

Von  K  u  p  f  e  r  m  i  1 1  e  1  n  hat  der  Kupfersalmiak  als  Liquor  aHlimiasmaiicmi  JCadUäi 
einen  Ruf,  wird  jedoch  jetzt  mehr  nur  als  Verbandmittel  benutzt,  desglcichefi  te 
Kupfenitriol,  das  Oxymel  aeruginis,  Lapis  diWnus  u.  s.  w.  Das  Chlorzink  «U 
theils  innerlich,  theils  äusserlich  zum  Verbinden,  so  wie  zum  Aclzcn  bei  fjpUliti- 
schen  Geschwuren  gerühmt.  —  Bei  hcrabgekommenen ,  blutleeren  Kranken  k6uifn 
sogar  Stahl  mittel  (besonders  Jodeisen,  Ferrum  lacticum  u.  s.  w.)  nütbig  iverdcn. 

Von  Alkalien  kam  sonst  das  kohlensaure  Ammonium  innerlich  (mit  Opin 
als  Bernard'sche  Tinctur),  auch  wohl  andere  in  Anwendung.  Aeusscrlich  sioi 
sie  als  Zusätze  zu  Bädern  und  als  Einreibungen  (besonders  Seifenl>äder  und  Liain. 
volatile)  und  als  Actzmittel  bei  S}i>hilis  anwendbar. 

Die  M  i  n  e  r  a  I  s  ä  u  r  e  n ,  hauptsächlich  Salpetersäure ,  Salzsäure  und  Königs- 
scheidewasser, werden  theils  innerlich  (stark  verdünnt,  als  schwache  Linionadei)^ 
theils  in  Waschungen,  Fussbäderii  und  Ganzbädern  bei  scorbutischer  und  mmih 
rieller  Complication  bisweilen  mit  Nutzen  angewendet,  jedoch,  wie  es  scheint,  ov 
in  gewissen  Gegenden  und   zu  manchen  Zeiten. 

b.  Die  Pflanze  unii  ttel,  welche  man  gegen  syphilitische  Zufalle  allein  oder 
in  Verbindung  mit  den  mineralischen  Mitteln  anwendet,  sind  theils  tcharfe,  theils 
scharfnarkotische  Mittel:  erstere  besonders  in  sogenannten  blulr eini- 
genden Tisanen  oder  Holz  tränken,  letztere  bei  schmerzhaften,  nameotlick 
Knochenleiden,  anwendbar.  Dahin  gehören:  das  Lign.  guaiaci,  die  Rad.  sanapa- 
rillae,  chinae  ponderosae,  smilacis  asperae  et  syphiliticae,  lobeliac  syphiliticMf 
astragali  exscapi,  agavae  americanae.  das  Lign.  Sassafras,  junipen  und  bnxi,  Bad. 
graminis.  carieis  arenar.,  bardanae,  saponar.,  die  Cort.  mezHei,  pmni  padi,  nie 
jugland.  immatur. ,  die  Stipit.  dulcamar.,  die  Hb.  chelidonii  maj.,  nconiti,  cicili^ 
gratiolae,  pulsatill.  nigric,  chaerophylli  sylvestris.  Das  Opium  ist  ein  sehr  •dlS^ 
bares  Corrigcns  der  mineralischen  Mittel. —  Die  zusammengesetzten  De cocte  Mck 
Zittmann,  Fels,  Pollini,  St.  Marie  u.  s.  w.  haben  wahrscheinlich  nur  dadurch  Vw- 
züge,  dass  die  Pnanzenstoffe  in  ihnen  zweckmässig  ausgezogen,  hinlänglich  conea- 
Irirt  und  dass  sie  reichlich  und  methodisch  getrunken  werden.  Es  ist  oft  nötUli 
diesen  Tisanen  zur  Erzietung  reichlicherer  Stuhle  die  Sennesblätter  und  zur  kir 
rechthaltung  der  Verdauung  die  Arome  hinzuzusetzen. 

§.  186. 

Nachbe-  Dic  Nach  dir  der  Syphilis   besteht  in  eindf  fortgeseUtoi 

handiung.  Förderung  der  Ausscheidungen,   allmähger  Hebung  der  ErnShnuig 

und  Assimilation,   Bekämphing   der  meist  nacbbleibenden  Anna- 

dyskrasie  (besonders  der  mercuricHen)  und  in  Verhütung  der  ladit 

möglichen   Rückfalle   und   Nachkrankheiten.    Zu    ersterem  Zwecke 
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dienen:  varme  Bekleidung,  bisweilen  AbfAliniugen ,  besonders  aber  Naciib«  < 
milde  laue  Bäder;  nadi  Mercurial euren  Dampdiäder ,  Scbwefelbfider  i" 
und  Thermalbäder,  (Teplili,  Wiesbaden,  Gastein,  Wildbad,  Anehen, 
Baden,  Wannbrunn  u.  s.  w.),  metliodische  Kallwnssercur.  Nach 
eclmcreu  Fällen  vun  letzterer  Art  ist  oft  ein  Wlnleraurciilhalt  in 
einem  würmen-n  Klima  oder  ein  Sommeraulenüialt  auf  dem  Lande 
sehr  nOtztieh. 

Die  Diät  sey  massig  und  nur  nacb  und  nach  kräftiger  nährend: 
bisweilen  kann  eine  Mildi-,  Molken-,  Traubencur  dienen.  Geistige. 
Getränke,  Schwelgercien,  Erliitzungen ,  Gescbleebtsgenuss  müssen 
nock  längere  Zeit  gemieden  werden.  Die  Kleidung  sey  sebr  vot- 
sicfalig,  bei  rauher  Witterung  am  besten  mit  Oanelleuen  Unterklei- 
ricro:  die  Wohnung  trocken  und  sonnig.  Später  Abhärtung  durch 
talle  Wnsclnnigen,  Flusgbäder,  Gymnastik. 

Bei    solchen  Maassregeln    wird    man   selten   nfitbig   haben ,  itt  1 
Atr  Nacbcnr   die  bitleren  Magenmittel   und  die  Tonica  (China,  Ei- 
_    ßeo}  in  Anwendung  zu  ziehen,  weldie  mir  bei  wirklich  vorhandener 
^  J^ouderer  Indication  (z.  B.  Srorbut,  syphilitische  Chlorose)  anzu- 
wenden sind. 


Ji.Jur«'-,  d«  ur>rl.l>  »rnereis  UbrilX, 

^Uit,  1740.  ».  *.  UflUHub  .,  J«.  ßlt.  Htiu. 

I8J«.   S,) 

Wtmakt.  v.  Uift.,  i:a*.  i. 

J«**  innuer.  Uhandl,  Ober  die  >eneri- 

Mk^  Krinkhallon.  Aii>  d.  Engl.  HIl  3  Kflto. 

nichliDsrruritilui   Wllel  unil  MelhsJen  lor 

mj/,^.^^H1.    8.    »»CR  dsr  neaexen  .ngl. 

Kmfib«  ■"•"  Mmtr  und  der  rr:.ni.  tun  Ht- 

K  ndorw.  dl«  LuitHucb«.     Ad»  d*n 

MSm  diiiUfh  bMri..  .DU  ßruaiu.    n>r1ln, 

r,»ax.  1.A«.g.  L.,pi..  1918.   S.                   ■* 

SÄiB.  «. 

F.  II.  I.  IKmvilH,  Oher  di*  Udhandlulr' 

Krankbelisn,  dla  •om  KiiibiBncbii  d»  Mar- 

.  a.  (In  BeknDd*!  Tarl«.) 
i«g.  Stnn,  Obnr  Ml-.   Eniila- 
id  Hungere  ur  In  chrsoiichaD,  liai. 
..., wn-iiidpiBiMoiiplillillHihunKrsijt. 

liÜlM.  WlAbb,  Alioi».  1611.  *■ 

Oillaritr,  Ohtrill«  LDtUeucfa*.  Ihr«  Zu- 

OD*  OBd  lUllmillg].  Ml  lin.  t.  1.  C.  Hnari. 

Hb  1  8ialnl.  KalM,  1«».  fl.  (Vgl,  OtiMl- 

t»n  ItlitnXit  inn  ItmuillH*  ftbar  Tripper. 

8>b«nanund  Chanktf.  Ebvnd.  t»l&.  Ob.  d. 


knri  Sdiilehen  tic.  Deiitsoh  >.  <i.  U.  Günf  A«r. 
HIl  VBrraile  lan  /.  ('.  G.  Priakr.  UambUTf, 
1SI9.   8. 

J.  Fr.  Bern.  Ober  dla  int» 
bei  irnbillirieheD    KranUiai: 
prahieDtoanba  AiiiioiiduDgdFii'ailivnQueok-     | 
iitbarttifda.  Aua  den  LalcIn.  voDitt 
GriDdeni,  IB3S.  8. 

U,  F.Aiiaan<a«,dl<S}]ilijU>,p*lliolop>c)l^  . 
illlgnoatiioli  UBd  Ihsripauiiteh  dlrgaatalll.  ' 
Barllii,  1S3<.  S. 

lDdio>'«n«rieiineiBl(>.  faiit,  1834-  8- 

Fr.  neUiTlM,  hiiriar.  kril.  BiriMlll)it(  d. 
SlnlM  afcnr  die  Bluhcll  od«  HabrliBU  d«r    . 
Tanirltchtn    CaniatltD.    Siuiig.,  INS«, 
(Vgl.  DrutH :  JftbrbWar  ( 

■  "  ■  ■  1.  liPsiMi 
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Literatur  der  1S3S.  S.  Mit  Fig.  —  Deutsch  in  Behrendts 
Srphili<i.    Hililiullick.  Lei|izi(r,  1842.  S. 

Syithilidülogie,  oder  die  neuesieii  Krf., 
Reuh.  u.  Fürtsrlirilfe  etc.  Ilcrau^g.  von  Fr.  J. 
Behrend.  Leipiig,  183S— 45.  7  Ude.  *». 
Forlgertoiit  nis  :  Archiv  ntr  Syphilis  etc.  Ber- 
lin, 1««46.  f. 

I*li.  llicord,  l'ntcrsuciiungou  fiher  die  An- 
wendung der  Iiioculaliou.  Aus  dem  Franzö:*. 
Reutlingen,  1S3N.  8.  — >  Denen  prakl.  Abh. 
über  die  venerischen  Krankheilen.  Aus  dem 
Franz,  von  Herrn.  UAUer.  Loipsig,  1S38.  8. 

Lncan  Cluunpionnirre,  praku  Untersuch., 
ilhcr  die  Behandlung  der  Syphiii'«  etc..  aber», 
von  G.  Wh.SchaHait.  Leipzig,  1S38.  8. 

Abr.  CoUc«,  praki.  Beobachtungen  Ab.  d. 
venerische  Kraukh.  u.  ülier  den  Gebrauch  des 
Quecksilbers.  Aus  dem  Engl,  mit  Anmcrk.  v. 
Fr.  Alex.  Simon  JMn.  Hamburg,  1830.  8. 

P.  BaumeM,  Pr^cis  tböorique  et  pratique 
sur  Ics uialadies  v^n^riennes.  Paris  1^40.  8. 

Will.  Ai'lon,  a  complete  practical  trcalise 
on  venerenl  diseoite«  etc.  London,  1S41.  8. 
Mit  Fig. 

P.  lUcurd,  clinique  iconographiquo  de 
rhöpital  des  vi^n^riens.  Paris,  1841.  ff.  4. 
Deutsch  von iirl.  GoUsdtalk.  Düsscldorr,  1842. 
Fol. 

Girmideau  de  Sl.  Gervai*,  die  syphilil. 
Krankheiten.  Aus  dem  Franz.  (Ed.  2.  Paris, 
1841).  Leipzig  und  Paris.  1841.  8.  2  Bde. 

llcrheri  Mayo,  a  treatise  on  syphilis.  Lon- 
don, 1810.  8.  —  Deutsch  von //.  .V.  Brim- 
*ner.  München,  1841.   8. 

G.  Lndte,  Dietrich,  die  Krankheitsramtlie 
Svphilis.  Landshul,  1842.  8.  2  Tlilc. 

//.  P.  A.  GatUhier,  cxnmen  hislorique  et 
critique  des  nouvcBes  doctrines  m^dicales  sur 
Iß  trnitemcnt  de  la  Syphilis  etc.  Paris,  1842.8. 

A.  ernennte,  die  Syphiliden  oder  veneri- 
schen Krankheiten  der  Haut,  mit  einer  Einlei- 
tung Ober  die  Syphilis  im  Allgemeinen  etc. 
Frei  nach  dein  Franz.  von  W.  Wnlther  u.  C. 
Streubcl.  Leipzig,  1844.  8.  (nebst  AÜas  in 
Folio.) 

P.  S.  Ptiyan,  Des  remedes  aniisyphilitiques. 
Bordeaux,  1844.  8.  (I'reissclirin.) 

L.  P.  A.  Gauthier,  observ.  protiques  6ur 
le  traitement  des  maladies  syphilitiques  par 
r  iodure  depotassiuin.  Paris,Lyon,  1845.  8. 

G.  Mo{fsiso9iei(,  Darstellung  einer  sichern 
und  schnellen  Heilmethode  der  Syphilis  durch 
Jodpriiparate.  \\1on,  1945.  8. 

Clinique  mi^dico  chhvrgleale  du  protess. 
iMlIemanl.  Publice  par  tfermanti  Kaula,  Tom. 
I.  AlTections  T^oöriennes.  Paris,  1845.   8. 

Ed.  N.  Ingarden,  Syphilidologic  naclL^e- 
läuterten  hämopatliologischeu  Ansichten  und 
Erfahrungen.  Prei^schrift.  Wien,  1845.  8. 

F.  S,  Datier,  Leure  sur  la  Syphilis  ou 


vues  uouvelles  sur  la  na  iure  et  le  traitement 
de  la  uiaiadie  vt^n^rienne.  Paris  et  L<jadi*a, 
1845.   8. 

John  lleff  Robertson,  eoDtribution  to  tke 
niedical  histoi7  andtreatmeatof  »exual  disea- 
ses. Glasgow,  ls45.  S.  (Noltianöb.Siphili».) 

//.  lÄpperi,  die  Patliologie  und  Therapie 
d.  venerischen  Krankheiten,  oadi  Pk.  Ricorft 
Vorlesungen.  Hamburg.  1845.  8. 

I^ip.  Türkt  Ricord'tt  Lehre  von  der  Sy- 
philis. Nach  des!<en  klinischen  Vortrftgeii  dir- 
gesteUl.  Wien,  1846.  8. 

C.  Parker,  the  modern  treaiment  orSjphi- 
litic  Diseases,  boih  Primary  and  Secuodarj. 
London,  184G.  8. 

/.  S.  de  Barbe,  irait«  th4ori«iue  et  pralifM 
de  la  Syphilis.  Paris,  1846.   ». 

L.  E.  llage»'Tom,  diss.  «le  qsü  galiaiMä 
in  iractandis  ulceribus  syphiliticis.  Dorj^ 
1847.  S. 

H.  A.  Hacker,  praktisches  UandbiKk  dir 
sypliilit.  Krankheiten.  Leipzig,  1S47.  f.  S. 

Rtrord'it  neueste  Vorlesuugeo  Ober  A 
Syphilis  uud  die  vouer.  Schleimflüsse,  gcs.  n. 
ius  Deutsche  übertragen  Ton  Dr.  W.  Geriarrf. 
Berlin,  1848.  8. 

//.  a.  /.  Degnelies,  Oriefo  Ob.  die  veaer. 
Krankheiten.  Nach  der  3.  Aufl.  übenetzt  vm 
Fi-anh  MnAllüin.  Leipzig,  1848.  8. 

L.  Parker,   ihe   urealment  oT  secund^ 
consiitutional  and  confirmed  Syphilid.  Lot- 
don, 1850.    8.     (Empfiehlt  fenchte  i^urci 
silberdämpfb.) 

Dr.  Herrn.  Zcif*l,  Conipendium  d.  PatboL 
u.  Therap.  der  primAr-syphiliii$chen  und  ein- 
fach  vener.  Krankheiten.  Wien,  1850.  8. 

/.  Schlesinger,  500  bewfihrte  Kecepte 
gegeu  Syphilis.  Leipzig,  185 1.   16. 

iticord's  Briefe  über  Syphilis.  Aiu  dem 
Franz.  (Paris,  1850)  von  Dr.  Liman.  Beriia, 
li!k51.  —  Dazu:  Antwortschreiben  aufB.'f 
Briefe  üb.  Syphilis  von  F.  A.  Simon.  Hamburg, 
1851.  8.  uud /t.'s  Lehre  von  der  Syphilid  etc. 
Von  F.  A.  Simon,  Hamburg,  1 S  5 1 .  8. 

[Vgl.  über  die  sehr  umföngliche,  mefarer« 
Tausend  Titel  umfassende  Literatur  dei^ Sy- 
philis :  Cph.  Girlanner,  AbhaodluBg  Ober  die 
vener.  Kraukheiieu.  Gdttingeu,  1788— tS. 
3BdOw  8.  u.  öfter. —  Dazu  als  FMisetfvaf : 
IL  A.  Hacker,  Literatur  der  syphil.  KraakbeH 
tenv.  Jahre  1704  bis  mit  1839.  Leipzig,  1831. 
8.  Neueste  Literatur  1839.  8.  (Fortsetzuig 
N.iu  dessen  ArgOB  1842.  3.  u.  lo  SckmOfi 
Encyklop.  2Suppl.-Bd.  1844.  Fol.)  —  M 
lionenbaum,  Geschichle  der  Lusiseuche.  t. 
Bd.  Die  Lustseuche  Im  Alierüiume.  UtUtt 
1839.  8 .  —  C.H.  Fudu,  die  iltestea  Schrift- 
steller über  d.  Lustseuche  in  Deuuehlaadi- 
Göttingen,  1843.  8.] 
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rmep  Aussatz  (ifprfl),  auch  Manliei,  oder  Eleiiliaiili.i-  , 
s  i  s  (graecorum)  verstand  man  eliedeiu  und  versiebt  man  iura  Theii 
noch  beulüutagc  allerlei  clironisdie ,  veninstallendc  und  scliwer 
oder  gar  niclil  heilbare  Uebel,  welche  iln-en  Sitz  in  der  IlauU  und 
Scbleimliaut  und  dem  Unlerhaiilzcllgcwcbe.  xum  Tlieil  auch  in  den 
Knochen  und  anderen  Thcilen  haben,  mid  welche  ehemals  als  aa-  ' 
steckend  galten,  daher  man  solche  Kranke  aus  der  btirgerlicheQ 
(ieselljchafl  enirernle  („ausselile"). 

In  neuerer  Zeit,  vielleichl  seit  man  Syphilis  und  Hautkrankheiten 
besser  nnterschoiden  und  behandeln  lernte,  hört  man  in  geliiideteoi  I 
LSndern  selten  von  Aussalzkrankheilen.    Doch  kommen  einige  eigen- 
ihfimliche  und  harlnäckigc  endemische  Furmen  dyskratischer  naut.%  J 
widZellgunebs-Krankheitennoch  in  verschiedenen,  besonders  Küsten- 
(■egendcn    Europas   so  wie  im  Orieiile   vor,   deren  wir  hier  kurx 
Erwähnung  Umn ;  ohne  damil  entscheiden  m  wollen,  dass  denselbea' 
eine  gemeinsame  s^ecilische  Grimdkrankbeil ,  eine  Dykrasie  eigen«;  t 
Art,  oder  gar  ein  besonderes,  seit  Jahrlausendeu  sicli  erhaltendes^ 
hier  oder  dort  abgcdndortes  Gift  zti  (Grunde  liege. 

II       n:i.    Wr^rn    dx-oT    Ki-nnLLirlli'ii   III   mifi'ntli^rlii.  LfiI  Wi^di  drs  1 

I ii\i(-lnli-ii    |ullii.l..vi-ili-.iii:ili.i,n-vliin    iirirt    -  .lii'tl.iBl-lnin     ThlllMClll'll    ÜB-    * 

[>ii'  V,  ,  L I,   ,,  i^i,.|i ,  ii,.-,,,i,ii-L-  li>  I  ili'ii  kii.illigcii  Kiirmmi,  AliUge- 

1  liMitig:<[i<<ii  >'iii>'i   h.ilil  t.illi'H.iriiL'ii.    ImM  i<'~i<'ii'ii,  ^pFfk-  «ivt  ilriben- 

I  Mii»-''  IM  an-  /i'll);.' ».'!..'  g,i  iiihi  I-  ,l.'i   lliiuf,    m    iit   LymphdrAmn, 

e  Knurprl,  telb>l  in  Eingo»eidr  (Lrbcr.  Mili,  nirnir  iL  i.  w.|  iind  Wi  Liyr» 
PjMMMlArlai  Ijn  di*  Häutr  des  (icliiros  und  Räcktnnwrka.  Auch  dir  Wandungen 
JdtrVMwn  und  Ljinphgfliice,  autti«  die  Mi-rvEtucbcidtu  «truo  duirli  Inlllimlion  einer 
m  lkDllcU<-n  Mme  Trrdi«kl.  ßri  rnngrsrlifillenrr  KnnkheU  üuitn  ticli  GeirbwOre 
f-ia  dnltaul  und  in  drn  SchlrimliJnlpn ,  in  KeUtkqit,  Liingm.  Dnrmkanal  u,  t.  w. 
r  b  riM  ficechwArakru«lct]  tanien  DnUrlttru  und  Bopck  nniähiigr  Mvngpn  I'hUM-J 
HNbni.  nit  di-n  irtKliicdrnolvn  Enlttickclungulufi-n,  diu  «lili  vuu  den  Krälxuitll«y  | 
'   nidit  uiiitmhriilrn  lip<»cn. 

§.    ISS. 
Hie  heutigen  Aussatzkrank heilen  linden  sich  am  zahl-*'" 
reichsten  uiiler  der  FiscberheviMkerung  Norwegens,    vorzüglich   im 
SUrte    Uergcn    (wo   sie    den    Mnmen  Spudalske    Sygdom    oder 
Spedalskhed  erhallen)   und  auf  Island  (dort  Liktraa  genannt). 
auEserdem   an   den  Kiislon  und   luseln  des  weslUcben  Spaniens  (in 
Cjüiiwi),    Sftdfiankreirhs,    Snvojens,    Habens    mul    Griedienlands 
(wo  die  Kranklieit  Lova  heissl).   vielleicht  aiicb  in  glciclier  Weise   ^ 
■D  der  Levatite  nml  Afrika,    in    Snrinan>.    Guiaiia,    in  Wes6nilieu< 
Brasiheu    (die    Morpheia).    in   Peru,    in   Cayenne   ilüal    rougeUm 
un  sciiworieu  Meeie  (als  Krinim'sche  Kraiikheil,  Lepra  tan--* 
Tita).    Diese  tehel  helallen  vontugsweise  die  ärmere,  den  härlester 
Sü-apnien.    Eikällimgon   und  Eulbeliruugeu  ausge»oUtc  VolkscIasM^ 

Cl.u«l-u'  ll.cl.ler.  I'clli.  II.  TJiCr,  A.Aiitt,  IS 
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(oder  Sklaveu),  wdcbe  eine  sclileclite  >'abruiig  (bi'KoniltirB  Fisrli- 
nalirung)  geniessen  und  die  Iteinlielikeit  und  llHiilfiflegr-.  grAblirli 
vernachlässigen  (besonders  in  den  Fisclierdörferu).  Sie  pflamcn 
sich  hier  häuÜg  erblich  fori,  wie  die  Krebs-  und  TulirrkeUnlage; 
brechen  aber  am  haiingsten  ersL  im  Mannesaller  au».  Oh  einiebi« 
dieser  Uelicl  ansteckend  scyen,  ist  noch  nicht  entschieden. 

In  der  Regel  verlauFen  diese  Uebel,  als  Knollcnaus  salz  {Ltprt 

'•  nodosa  s.  tuberculosa),  rolgendermaassen.  Riswcilen  nach  VoiiiuttB 
(wie  Vcrdaiuingatöningcn,  Fieberbewegungen,  NerreiiTerstiininungfn, 
ziehende  Schmerzen  in  den  Gliedern,  Druck  auf  der  Brust,  An« 
Schwellung  der  Exircmitälen  und  des  Gesirhli.-s),  cntsiclien  mit  der 
Haut,  besonders  des  Gesichts  und  anderer  unbedeckter  Theüe.  nisc- 
farbige  (rahle,  bläuliche  oder  braune),  runde,  hurte,  selten  srJuMT- 
zende,  olt  ganz  unempfindliche  Flecke  (Maler),  mit  AnscbnellHOg 
und  Verdickung  der  Lederhnut  (also  Knoten  oder  Quaddeln).  Diel 
wicderbull  sich  anrallsweise  [in  Nachschüben),  auch  wohl  mit  In- 
tcrmissiunen ,  wu  die  Uäler  wieder  verscliwinden.  üald  oder  ^de 
zeilig  entstehen  leslweiche  Ablagerungen  in  das  UiiterhaiitzcUgembt 
und  bilden  Knollen  oder  grössere  Geschwülsle,  wcIl-Iic  olt  b«(bit- 
leiide  Entstellung  berbeirübren ,  besonders  im  Gesichle.  Die  Lyoafi- 
geßsBC  und  Lymphdrüsen  schwcUcu  an  und  verhärten.  S|>Aterläau 
auch  lierere  Theile  durch  solche  Ablagerungen:  die  Knurpcl  toi 
Knochen  (/,  B.  d'T  Nase,  der  Ohren,  der  AngeiUider),  wellte  u- 
schwi'llen  uad  oft  scbeusslich  verunstaltet  werden ,  die  SchlmiUntt 
der  Augen,  Lippen,  Zunge,  Itaeheii,  Kehlkopr  u>  s.  w.  werden  Ott 
Knoten  besetzt-,  die  Stimme  wird  rauh  und  heiser,  die  Spradlc 
näselnd,  das  Allnnen  schniebcnd  u.  s.  w.  Die  Haut  wird  bockig- 
stinkend und  mit  verschiedenen  Ausscblägen  (besonders  Eczemca) 
besetzt;  die  Haare  an  den  kranken  Stellen  werden  niissfiirbif, 
brechen  ah  oder  fallen  aus,  sogar  an  den  Augenlidern  und  Aagtn- 
braunen;  die  NSgel  werden  rissig,  verkrüjipebi  und  fallen  ab.  End- 
lich gehen  die  Krankheitsproducte  langsam  in  Erweichung  und  Ver- 
jauchung fiber.  so  dass  aus  jenen  Knuten  grosse  und  liefe  borVige 
Geschwüre  entstehen,  welche  Haut  und  Schleimhaut,  Knoriiel  unl 
Knochen  (z.B.  Gesicht,  Augen,  Nase,  Gaumen,  Kehlkopf  u.  s.  w.), 
zerstören.  Dieser  Verlauf  ist  in  der  Regel  schleichend,  von  jahre- 
langer Dauer,  selten  acut,  wo  die  Knoten  mil  Fieber  ereclieJnea 
und  schon  in  wenig  Wochen  verjauchen. 

Eine    selleuere    Form  ist  die  Lepra   anaesthtiica    ».    glahr% 

'  Hier  fmdet  man  (mit  oder  ohne  die  beschriebenen  IlauUuioltw} 
grössere  Flächen  der  Haut,  besonders  an  den  Gliedmanssen,  gmt 
uncmpIlDdlich  (selbst  gegen  liefe  Schnitte,  Stiche  und  Verbroi- 
nungen).  die  Knorpel  und  Knochenhäute  schwellen  frühzeitig  an. 
die  Finger  und  Zehen  werden  unbeweglich  und  nach  verscliiedcatfi 
Bichtungcn  verkrümmt  und  auch  andere  knorpelige  Theile  (i.  B. 
Ohren,  Nase,  Augenlider)  mannicbfach  verunstaltet;  bis  entUicti  durdi 
eintretende  Verschwärung  sich  ein  Glied  nach  dorn  anderen  im  Ge- 
lenke abstösst  (daher  lepra  mHlilana.  l.  junctvrarum). 


Im  Onenl  unJ  in  einigen  Trupenirmilern  linden  sicli  diese  bei-  Au 
den  Haiiplarleii  noch  zum  Theil  in  Formen,  welche  dem  in  den  "" 
Ulesivu  Sdn-irieit  bcsdirieltenen  orienlalisclien  Aussatz  oder 
ScbuppennussHtz,  namüntiicb  dem  Mosuiseben  Zaraath  [Barm 
der  Araber,  Ltpra  mostiicn  s.  alha),  gleichen.  Hier  entwickeln 
sid),  unter  äljrdicben  allgemeinen  Vorboten,  zuerst  atropbiacfae  Stel- 
len in  der  Haut  und  bi[d<>n  Flecke  (die  sogenannten  Vor  mal  er, 
klorpheae,  VUiliginrs),  von  mebr  oder  weniger  weisser  (£.  alba), 
•eltraer  grnuliclier.  bronzener,  bi-üuniiclier,  oder  sctiwärzticber  Farbe 
(£.  nigra),  welclie  trocken  und  hart,  gegen  Berührung  und  Stiche 
gBi»  unempfindlich ,  mit  trockenen  Schuppen  oder  Kleien  besetzt 
nnd,  nnd  welche  nach  und  nach  kabi  werden,  tiefer  unter  die 
Hsotnäcbe  einsinken,  rissig  werden  und  sich  zuleUt  in  Geschwfire 
verwandeln.  Später  tritt  auch  hier  allgemeines  Haut-  und  Scbleim- 
büutleiden  hinzu:  widerlich  glatte,  fettglänzende  Haut,  Vertrocknen 
noA  Ausfallen  der  Haare  und  Kägel ,  äbler.  oft  bockartiger  Geruch 
des  Scbweisses,  des  Albems,  des  IJrins:  lockeres  ZabnDeiscb,  Ozaena, 
Beiseikeil,  Durchfall  und  allgemeines  Sinken  der  Emäbrung.  Zuletzt 
entwickolu  sich  auch  hier  ausgedehnte  Verschwärungeii  der  Haut 
und  anderer  Tbeile,  oder  es  bilden  sich  die  Zußllc  des  Hnolleu- 
aussatzes  zu  bdheren  Graden  aus,  mit  verunstaltender  Auflreibung 
des  Gesichtes  {Facies  Irprosa,  Lepra  teonina),  der  Knorpel  und 
Knocben:  daher  allgemeine  Missgeslaltung  des  Knochengerüstes, 
schwerfälliger,  rossarlig  Gtampfender  Gang,  harnischfrirmig  erweiter- 
ter, das  Athmen  behindernder  Brustkasten,  Einsinken  des  Kopl'es 
zwischen  die  Schultern  u.  s.  w. 

Alle  diese  Arten  des  Aussatzes  sind  in  der  Hegel  langwierig 
und  unheilbar;  sie  tCdten  durch  sicIi  ausbildende  Lungentuberku- 
lose oder  Wassersucht,  oder  etwas  früher  durch  die  Folgen  ört- 
Ucher  Zerstörungen ,  t.  li.  im  Kehlkople.  Selu'  Ii5ulig  folgt  Scliwer- 
motii  darauf  nnd  kann  zum  Selbstmord  Fahren.  Ihre  Prognose 
tat  daher  stets,  sobald  sie  einigermaassen  entwickelt  sind,  ungün- 
stig, übrigens  vom  Sitze  des  Uebels  abhängig. 

\ "  >!•    I    ^■'l (Icp  utiigi^u  »«rdt'ii  nucli  Ivigtade,  griissleiiUieils   weniger   ge- 

v..:,:...,'.:.'i..'M  )]b  aiioaiiartigr:  (l.i!prDfde)hFlracht«L 

'     I       '     ..„.i^dtr  Jfal  ra»s.  der  tumbftrüiicbe  iider  waitäiiilUvlie    l'il 

:-ilii  iii  Oberiullcn,  br»tndera  um  fadu«,   tcrltreilet  sich  über  nui:l] 

null    -Mi.l'i   i.l.i-i'iih   u.    s.  w.    und    niisaerl    slrfa   fnl|cndennaB99pn.     Et    i-nlKlcliI, 

buoadi-M   livi  l.^iijilli'iiii'ii    ii>   <li'ii  KniliUngsinonuen,  uoier  verscijtedeuen  Vorbulcn 

(Itrl«iiun(*l3ru[i|;<'i.,   liiu.  IjI.hI.-,  n.  i-liunger,   Fifbw  u.  t.  w.)  cioe  umichriebene, 

.nMBHtitc  nci"!  \ ii'  i<  ri'iiK'  I  Kifiindiuig  der  Hiat  an  den  d«r  LaU  und  dein 

'flSHMnUehle  ami^i'-it/nii  -Miltni  iiIüIht  blonden  »n  dm  Hindradien) ,  wetclio 
•M  nil  Schupii!'»  Iirrlnki  und  im  llrrbBtn  nacb  und  nuk  wlcdrr  Trntbwindel. 
b  ien  Blcbili^n  Frdltiabren  kcbtL  <le  ahi-r  wieder,  das  L'cb«]  wird  iii-mer  barl- 
OickllW  und  dir  TbeilnaUnie  dca  Coatniiitorguiiaiiius  iinrntr  tiedrutendvr  i  d«i 
inlcnnitlirendi!  Ty|iu«  gclil  \n  den  remillirrndro  ilher.  Diu  Eiantliem  wird  näiuüch 
hm*T  dnnklpr  braun  gi-ßrM;  div  Raul  MeibI  ntili  iiml  ri'fit:  dir  Srbuppen  war-' 

4«D  äiüitT  und  uhlrdcbcr.     Die Sthleimbäulr  nrl u  imimi  iLniiiinltir-n Aothnl; 

A«  itt  Mündel  wird  eiiliiiiidel,  gerölliel,  aiitRel..ikir( ,  ir."l..ii,  ■ uliaft;  not 

«dB»  Ibniirbii  AlTprlliiii  giHiI  sieb  dur<;b  Mngeii«! >'.   )'il<i<'<  Ikii.   I>iiii'li(^(,  Hü- 


ll kond.     Zufiric 


Tvt^ifmpiMH  ;  ^ 
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Pellagra.  Niedergcsclilagoiihril ,  reissende  Schmerzen  in  Kopf  und  Riickea,  ScJiwindel,  Blöd- 
sicktigkcit,  Sinneslüuschiingen,  Zittern,  Krämpfe  und  verschiedene  Lähmungen  der 
sensiblen  uder  motorischen  Nenen,  und  endlich  tritt  häufig  Geisteskrankheit,  na- 
mentlich Melancholie  und  Selhslmordsucbt  hinzu  und  geht  später  in  BiÖdsinn  über, 
oder  die  Krankheit  tödlet  durch  andere  dazwischen  laufende  Zulalle  (Wassersnckt, 
Scorbut,  Auszehrung  u.  s.  w.). 

Asturische  2.  Aehnlich  scheint  die  sogenannte  Rose  von  Asturien  (Lepra  a$luriauis, 

Rose.  Mal  de  la  rosa)  zu  seyn,  welche  an  der  nördlichen  Küste  Spaniens  in  denThälern 
um  Oviedo  vorkommt.'  Auch  in  Guyeime  kommt  ein  ähnliches  im  Sommer  befal- 
lendes Uebel  vor. 

Lepra  vulg.  3-  Als  Lepra  (vulgaris)  wird  hingegen  von  französischen  und  englischen  Aerzlea 

ein  der  Psoriai^is  nahe  verwandter  chronischer  Hautausschlag  bezeichnet,  welcher 
gewiss  häufig  syphilitischer  Natur  scyn  mag.  Er  besteht  aus  kreisfOnnigeu  lirauo- 
rotlien  Flecken ,  welche  besonders  am  Rande  mit  dichten  weissen  Schuppen  be- 
setzt sind. 

Elephanten-  4.  DerElephantcnfuss  oder  das  K  n  o  1  i  b  e  i  u  (Pes  elephantinus\  welches  bei 
bein.  den  Neueren  auch  Elephantiasis  (arabum)  heisst  (während  die  Aeltcren  unter  £2r- 
phantiasis  den  Knollenaussatz,  Lepra  elephanlia  s.  graeeorum,  verstanden),  ist  eiae, 
wahrscheinlich  nur  durch  örtliche  Krankheit  bedingte,  oft  ins  Riesenhafte  steigeadf 
Hypertrophie  und  Verhärtung  der  Haut  an  den  unteren,  seltener  den  oberen  Ehic- 
mitäten,  bisweilen  auch  am  Hodensack,  den  Schamlcfzen,  und  anderen  äosterti 
Theilen.  Dieses  Uebel  (von  Fuchs  Fachydermia  genannt)  besteht  nur  in  einer  Za- 
nähme  der  Bindegewebsfasern  und  Fettzellcn;  es  entwickelt  sich  auch  in  BiDoeo- 
ländern,  wo  die  ächten  Aussatzformen  nidit  vorkommen,  zuweilen,  und  kommt  settst 
bei  Hausthieren,  z.  B.  Pferden,  vor  (Warzenmauke):  oftmals  wohl  nur  in  Folge 
von  wiederholten  Hautentzündungen,  von  häufigem  Jucken  und  Reiben  der  Thrile, 
daher  z.  B.  nach  Prurigo,  Krätze  und  juckenden  Fussgeschwürcn ,  schwerlich  voa 
acht  dyskratischer  Ursache.  Es  zeigt  sich  als  eine  vom  Knöchel  udrr  Plattfus»  m- 
hebende,  immer  weiter  bis  zum  Knie  heraufsteigende,  unförmlich  dicke  Anschwel- 
lung des  Coriums  und  des  Unterhautbindegewebes  von  harter,  dem  Fingerdrurke 
wenig  nachgebender  BeschafTcriheit.  Dabei  ist  die  Hautoberfläche  entweder  glatt 
und  glänzend,  oder  furchig,  oder  mit  erhabenen  Knoten,  oder  mit  Schuppen  und 
Schorfen  besetzt,  und  es  sondern  sich  in  den  tiefen  Hautfalten  weissliche,  schlei- 
mige oder  jauchige  Flüssigkeiten  ab,  welche  auch  wohl  fressende  Geschwüre  bilden. 
Oft  findet  man  die  Lymphdrüsen,  bisweilen  auch  Muskeln,  Knochen  und  andere 
unterliegende  Theile  entartet. 

Barbados-  5.  Das  Kn  o  1 1  b  e  i  n  von  Barbados  (Morbus  barbadensis),  welches  die  Neger 

bein.  auf  der  Insel  Barbados  und  melireren  Antillen  (aikgcblich  nach  Erkältungen)  befiÜJt, 
scheint  ein  hienon  noch  verschiedenes  hypertrophisches  Leiden  des  Haat-  und 
Unterhaut-Bindegewebes  zu  seyn ;  es  beginnt  angeblich  mit  Fieber  und  Anschwefiang 
der  Leistendrüsen,  worauf  rosenartige  Entzündung  des  Beines  nachfolgt,  welche  In- 
filtrationen, später  auch  Verstümmelungen  nach  sich  zieht. 
L.  occident.  Anm.  2.  Als  Lepra  orienlalis  bezeichnet  man  die  bei  den  ältesten  jüdischen  an4 

griechischen  Schriftstellern  aufgezeichneten  endemischen  Formen,  hingegen  als  Lifr4 
occidentalis  das  mehr  epidemisch-endemische  Leiden,  welches  im  Mittelalter  von  dem 
achten  bis  zu  Ende  des  fünfzehnten  Jahrhunderts  in  Mitteleuropa  verbreitet  war. 

§.  189. 

Behandi.d.  Die  Beliandlung  des  Aussatzes  beschränkte  sich  im  Mittelalter 
Aussatzes,  fast  blos  Buf  die  Absonderung  der  Kranken  von  den  Gesunden,  so 
dass  sie  in  besondere  Wohnungen  ausserhalb  der  Stadt  yerwiesea 
wurden  (Aussatzhäuser,  Leproserien,  Häuser  der*!Sonder8iecben  oder 
Sündersiechen),  eine  besondere  Kleidung  tragen  mussten,  fQr  bürger- 
lich todt  erklärt  wurden  und  nur  unter  sich  Gemeioschaft  pflegen 
durften.  Aehnliche  Siechenhäuser  findet  man  nocli  jetzt  in  Skan- 
dinavien, und  nach  Borrow  im  spanischen  Galizien,  nach  Lalle- 
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t  in  Brasilien,  nadiEcheverria  in  Ouito  u.  s.  w.  {Doch  werden  Behsodu  j. 
in  ileu  schwellischen  Siechenbäusem  auch  die  an  Syphilis,  ttadesj'ge 
und  Krätze  Erkrankten  behandelt.) 

Für  die  hei  uns  vorkomm enden  mehr  ürtlichen  und  exanthe- 
matischeii  Aussatzrurnien  emiilichlt  man  theils  die  Jodmiltel,  Anti- 
monialien,  Hcrcurialien  und  Arseiiikmitlel ,  welche  al)er  gänimtlich 
wolil  oft  mehr  schaden  als  nützen,  tlieils  die  scharrslolligen  P(I.1D-' 
zen,  namentlich  Lign.  gualaci  und  Sassafras,  l)ad.  sarsaparillae,  chinae 
ponderosae,  lapaLhi  acuti.  bardanac,  saponariae,  Cort.  mezerei, 
pruni  padi,  IIb.  cicutac,  gi-aliolae,  Stip.  dulcamarac  und  das  Zitt-* 
nann'sche  Decoct,  llieils  endlich  die  Canthariden.  ISenerdings  wird 
die  Rinde  und  der  Saft  der  Hura  brasilimsis  (Cortex  assacii)  ge- 
rühmt; sie  haben  sich  wenigstens  bei  knotigen  Lupuslormen  nützhcli 
g«zeigl- 

Jedenfalls  zu  cniplebieii  ist,  namentlich  bei  den  Anlangen  der 
Avssalzkrankheiten :  der  anhaltende  Gebrauch  reinigender  Bäder, 
denen  Seife.  Pulasche,  Salze,  oder  auch  Schwefel',  Jod-  und  Her- 
corial-Hiltel  oder  aromalische  Kränleraufgnsse  zugesetzt  werden  ken- 
nen, auch  wühl  gßdgiieterTitermalbäder;  vor  Allem  aber  eine  ausge- 
«jJillere  Diät  und  eine  bessere  Pflege,  als  es  die  hausliclien  Um- 
stände solcher  Kranken  gewöhnlich  erlauben.  Oerllicb  können  zer- 
theüende  Wascliungen  und  Salben  (z.  B.  mit  Jodkali,  Ammonium, 
Theer,  Russ  oder  Uuecksilber)  angewendet  werden.  Später  enthalte 
1  sich  durchgreifender  Ciircn  lieher  gänzlicli,  und  beschränke 
I  darauf,  die  geRibrlicheren  Locatübel  (z.  U.  des  Kehlkopfs,  d«r 
,  der  Augen)  durch  geeignete  Mittel  in  Schranken  zu  halten. 

,um.   I.      Zur  Vhrl>;iiiuiif!    »iid  AusrolKiii)!    ä-t  U«hflb  dfirClv  rbmlaih 
liT-    liFi    tir'ssue  WuUnung,    Kltidung,  Nahrung,  Itpialicbkeit  iini]  AutVlSrung 

11   I  oll'M'lMSfn ,  io  Hnirlnon  l'itltn  «ucb  fAr  AiiMrucliiiung  vun  Srimpfnn 

MFi/lr.  Ii.'  Ktiifpmuug  4er  Eiiiivulinpr  v»n  dem  gtBbtdraien  ÜtIc  odtr  Gewertie, 

um.  2.  (»gen  EJppbunlenfusi  dteami  rirtllctir  erRi'icIieiidi-  uud  icr- 
Ibcitende  lläilrr  und  Eiorettiungeo ,  Eiowitlielniigcn  in  nute  Tiklier,  CumprcHh'- 
fnUDdo  (lirsiniden  mit  l'JhuIfnlrvilen),  anraup  ancb  örtlichu  BliiltDIiiPhuiigGil; 
«huelien  al]([«nicitic  küntlliclie  uder  Thrrmolbidcr,  AbKlirinillpl ,  humnntalc  Lage 
it»  PuM«ii  u.  «.  w,  • 

e.  U»Hi,  trtf.  ;>.  rilrtimiN« ,  a;».  ile  A.  m  Bauelaur,  Ilmclirirnat  dir  ID  <la  t-iKraiuri 

kpi.  U|>t.,  17«a,  l.(.\ino«ii.  acml.  Vn.  n.        Kolonlt  Surloaine  narlionitnile  B]<)>hnnUD-  AutMliex 
IM-l  >ii«nLaprs.  Am».,  I33S.  S. 

J.AMtr.  Manuii,  ilc  lorradiui  in  le|>rii.  P.  Caynant,  Virtagt  CD  liUndo.  Pnrls. 

jUCU  lajirgii  huiorio  alr.  Goliiag.  IIBV.  S.        ISSS  R.  N,  Mit  AbbiUl.  in  Fol. 

Pha.  GtAr.  lUnilri,  idid  ab«nd1lnillichcii  7^.  <>.  BolicIiiFinü,  über  Syphili«  ll.  Ail«- 

AM'Mm  bn  HillvUlitr.  Hainb.  HVO.  h.  »Uli.  Dartiai.  1«3II.  S. 

*         U.  JKl.  Vttud.  rUf.  Altfeti.  ili».  I«pr««  C.  W,  Bwh.   Oi.i  ilu  S]iciI,-.l<Vo  SrB'Ium. 

MnotUri  luceiiiciEui  ai  bin. 
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iteraiurd.        F.  A.  Buikhardi,  liber  die  Lepra  übcrii. 
ussatzes,  und  ihre  noch  vorkommenden  Formen.  Er 
langen,  1S32.  8. 


A.  Lallemani,  über  die  Horpbeia  in  Ri4 
Janeiro.Scfcmidr»Jabrb.  1849.  Bd.  64.  S.'^O. 


Pellagra,         Franc.  Frapolli,  animadv.   in    roorbuni 
viilgo  Pellagram.  MedioL,  1777.   8. 

Frc.  Xav.  Jansen,  de  pellagra,  morbo  in 
Medioianeusi  ducatu  endemlo.  Düsseldorr, 
1788.   S. 

Uich.  Gherardini,  Geschichte  d.  Pellagra. 
Aus  d.  Ital.  von  K.IL  Spor.  Lemgo,  1792.  8. 

CMlioni,  Ragionamcnto  supra  la  Pellagra . 
Turin,  1795.  8. 

,     Cüj.  Sirambio,  Abhandl.  über  das  Pellagra. 
Aus  d.  ItnI.  (Mailand,  1794)  mit  ZusStxenaus 


les  KnoH- 
beins. 


Jac.  Ilendu  u.  Ji^hn  Rollo,  üb.  die  Drüsen- 
kraukheii  in  Barbados,  oder  über  IlUlary's 
Elephantiasis.  Aus  d.  Engl,  von  A.  F.  .trfr. 
Diel.  Frnnkr.  a.M.,  17SS.  8.  ^it  2  Kupfern. 

R.  J.  A.  Martini  et  /.  E.  Ilorack,  observatio  - 
nes  rarioris  degeneratioiiis  cutis  in  cruribus 
elephantiasiu  «imulantis.  Acc.  2  tabb.  aen. 
Lip;;.,  1S29.  8. 

Conr.  Hnnr.  Fuchn,  dis«.  de  lepra  Arabum 


Allioni's  neuester  Schrift  und  Anm.  tob  £ 
WeigeL  Leipzig,  179«.   8. 

M.  H.  Gli.  Schlegel,  Briefe  eioig.  Aenic 
in  Italien  über  dat  Pellagra.  Aas  dem  Iiabea. 
(des  PerinelU  und  Cerri)  überselzu  Jei»«, 
1807.   8. 

Franc.  LmgiFanzatjo,  memorie  »ulla  pd- 
lagra.  Padova,  1815.  2  Bde.  8. 

Th.  Rousfcl,  de  U  Pellagra,  de  rod  en^ 
etc.  Paris  IS 46.  8. 


in  maris  mediterraoei  littore  septemrioBali 
obserrata.  Virceburgl,  1S31.  8. 

C.  Nahkc,  tract.  de  elephantiasi  arabtei. 
Prag,  1S39.  8.  (c.  flg.) 

G.  Schouien,  Diss.  Inaug.  exbibens  obser- 
vatiouem  de  Elephaotiasi  etc.  c.  fig.  lling. 

1841.  8. 

Car.  Sinz,  de  clephantiasi arabum.  Turtei, 

1842.  S.  (Mit  2  Slcindr.-Taf.) 


Krebskrankheiten. 


§.  190. 

wesonder         Unter  Krcbs  (Carcinoma,  Cancer)  versieht  man    eine  Classe 
ircbskrank- von  Ablagerungen  (Äusschwitzuiigsproducten)  im  Körper,  welche  sidi 
''^'^-      ausser  gewissen  charakleristischen  Eigenthümlichkeiten   ihres  Aus- 
sehens,  Baues  und  Chemisetten  Verhaltens,   namentlich  auch  durch 
die  Bösartigkeit  auszeichnen ,  mit  welcher  sie  zu  verlaufen  und  so- 
wohl örtlich  alle  befallenen  und  benachbarten  Gewebe  zu  zerstören 
als    auch    die    Gesainmtconstilulion    zu   untergraben   und   den  Tod 
herbeizuführen  pllcgen. 
'•  In  anatomischer  Hinsicht  bildet  die  Krebsmasse  in  der  Regel 

inaiomisch.gp5gggj,g  umschriebene  Knoten  oder  Geschwülste  (Tnmoren)  von 
ungleicher  höckeriger  Oberfläche ,  welche  in  das  Gewebe  der  Organe 
eingebettet  sind  (oder  daraus  hervorragen)  und  mit  demselben,  oft 
auch  mit  den  verschiedenartigsten  N achbar tlieilen ,  dicht  waA  innig 
verschmelzen,  sich  auch  Schritt  für  Schritt  (Zelle  um  Zelle)  in  der 
Nachbarscliaft  auszubreiten  pflegen.  Seltener  bildet  die  Krebsmasse 
ein  freihegendes  Exsudat  (als  Allermembran  oder  wie  aiifgetröpfelte 
Körnchen  auf  serösen  Häuten),  oder  ein  einfaches  Infiltrat  (bald 
nnbegrenzte  Durchsickerung  eines  Gewebes,  bald  callöse  RiDge* 
besonders  im  Darmkanal) ,  oder  tuberkelartige  kleine  hirsenkomgrosse 
Knötchen,    oder   ist   von   einem  besonderen  Balge   eingeschlossen 


mearcinoma,  cncyslirl«!'  Krubs.  liijsaitige  puljtgoscbwulsl).  loweiand« 
■neisteu  Fallen  guhl  ilie  KrcitsfiilisLiiix,  dafcrn  nidit  fnlher  (lerKr«b«bran| 
t  eintrill,  spülor'tu  jiiuctiiges  Zerrallcn  über  und  bildet  dann  '' 
r  Hilwirkung  einer  ücliltiidienden  dyskratisclien  Entzündung  das 
Üibsges  rliwür  otli'r  den  olTenen  Krebs  (Ulcus  cana-osum, 
''Vinama  apertum),  vu»  welcbem  die  Kranklicit  ihren  Naui^n  rübrt. 
1  Die  Krcbsinasse  selbst  besteht  im  WeS«nUicben  ans  einem 
■DÜiOmlicbeu  Fosergciöstu  (Stroma)  und  einer  in  dessen  "i*"'"'''«! 
idien  eingebetteten  zcllenhaltigen  Uiiemelien  Kiüssigkeit ,  dem  '""°*' 
blissafte.  ie  nadiduni  erslere  oder  letztere  Substanz  vorwiegt,  Krcbtoit. 
Iirscheiden  sich  die  beiden  Hou|ilarleii  des  harten  uder'Vascr- 
fth  sei  (Carcinoma  fibrosuni,  Sdrrhus)  und  des  weichen  Kreb- 
p'Oder  S^arkecbwammes  (Carcinoma  molle  ».  medvlhre.  Ea- 
"wloid,  Fungus  metluUaris,  Sarcoma  medulläre  it.  s.  w.).  Der 
Iwsall  selbst,  au»  der  friscbeu  Scbnilllläche  der  KrebslAioten 
Kgedrflckl,  erscheint  als  eine  dicklidie  trübe  milchende  Plüsaig- 
,  und  zeigt  unter  dem  Mikroskop  in  der  Kegel  die  cliarakleri- 
ben  Krebsgellen  oder  Krebskörperchen,  d.h.  mikro-K"''»'«"« 
Mclie  Bläsdieti  von  etwa  'jto  b'n  '/so  Jlillinieter  Durchmesser 
I  gfCsser  als  alle  midercu  |ialhologisdien  Zellen),  von  vcrscbie- 
«ner  (z.  B.  kreisrunder  oder  eckigei*.  länglicher,  geschwänzter, 
spiiideirrmniger),  jedoch  meistens  ovaler  Form ,  welche  in  ihrem 
Inneren  einen  oder  ein  Paar  imverhältnlss massig  grosse  (etwa  '/lo 
'  0  Millimeter  im  Durchmesser  hallende) ,  ^eicbsam  bypertro- 
Zellkcrue  und  eine  feinkörnige  FlQSBigkeil  enlhalten.  — 
I  minder  weseulliche  Elemente  linden  sich  in  der  Krebsmaase :  f>™ 
,  Ceberreste  und  Trümmer  der  ui'sprünglichen  normalen  Gewebe  ^"' 
rides  Tbeils,  welche,  von  der-Krebsmassu  nach  und  nach  verdräng! 
litDd  eingeschlossen,  durch  Schwund  oder  Abstoben  untergeben;  2. 
'  Baargelussdien ,  wehfae  sidi  von  den  gesunden  Theilen  aus  in  die 
Ailermnsse  hinein  bilden  und  dieselbe  eniührun,  und  wenn  sie 
reichlich  entwickelt  sind,  deu  sogenaimlen  Blutschwnmin  (Fuugm  c.  u 
kaematodes)  darstellen;  3.  Bin Ikörp ereben  oder  grossere  Ansumm-  '< 
luugpu  uusgetretennn  Blulea  (bämorrhagt scher  Kreba] ;  4.  FarbslufTe, 
besonders  schwarzes  küniiges  Pigineiil.  dessen  reichliches  Vur- 
handenseyn  deu  »ogeuannlen  melanoliscben  Krebs  (Cärcmoma  mt~  i.,  n 
lanodes,  .Velanoti»  niatigua,  Melanofipongu$)  darstellt;  —  b.  Fett,  "f 
iii  sehr  verschiedener  Gestall:  als  Höruchen,  Bläschen.  Trßprdien 
oder  ^rystalle  (namenüicb  Cboleslerinbl 3 lieben) ,  besonders  oft  alsc.reu 
FcUmelnmorfdiose  der  Krebszellen  »elb&t,  welclie  durdi  Inlillralion 
von  Fetikürnchen  die  sugenannle  granulirte  Form  [das  Ansehen  von 
KAnichenhaurcn  oder  sogenannten  Eu(innduugskugeh>)  annehmen. 
'  nnd  in  der  Krebsmaase  ein  wcisslicbcs ,  wie  Tuberkel  aussehendes 
Netzwerk  bilden  {Carcinoma  relieulare  s.  ph^atoidti):  —  ö- 
gallertartige  Substanz  [Cullofd-Masse).  welche  bei  veichüdierem  c.  gciaiitn 
Vorhondenseyn  grössere  buchtige  Küuine  in  der  Aflcrmrisse  auslullt  "- 
imd  dann  den  sogenannten  «allerlkrebs  (Collgükrcbs,  Alvcolar- 
indw,  CarciMina  alvtolar.e  s.  areolare  s.  a^lrnnvurn)  darstelli; 


M>liEITK>    l.E>    ..EHESJ-SVsTB»».  |.    litt», 

Mineralsturre ,  uaoietitliclt  Salze,  welche  in  grOüsurer  Menge  ror- 

<<-liaiiilcn  die  eogenatinle  VorknMiiTiiiig   ile»  Krebses   (ilai  fafturüge 

oder  carrinomaliise  Osteoid ,    C.   ossifieatiim)    darstellen :    8.   Em- 

iüudiings|iroducte,  besondere    Eilerzi>lleii ,    über    niidt  F*Kt«t0R|;i- 

iispI  und  daniils  entwickelte  faserstoDlge  Zelten. 

Je  nadi  dieBcn  verschiedenen  Umsldndrii    ist  die  KrebenuHf 

bald  weisglich,   bald  gelb,   bald  grau,  schwarz,  blulroih,  bnun  iL 

s.w.  und  auf  ihrem  Durchschnitt  bald  dem  Knorpel,  bald  dem  S|ieck. 

bald  dem  Gewebe    der  Brust-   und   ßaucbsiieicbeldrüsen ,   b^  im 

Himsubstanz,  der  Fischmilch,  di-m  mürben  Aprel,  dem  geronneoM 

Ei^lb,  Her  frischen  Gallerte,  oder  auch  cintir  Teleangiektasie. 

wuchernden  Wundgranulntion  n.  s.  w.  ähnlich  von  Aussehen. 

L         111.  In  chemischer  Hinsicht  unlersclieidct  sich  die  KrebsmasM 

Chemisch,  von  den  normalen  Geweheu  suwie  vuii  anderen  Krankheitsprodudoi 

baapCsächlich    durch   den    Iteichlimm   an  Fett  und  Eiweiss,    inilai 

I  ihr  (d.  h.  dem  Stroms  und  dem  Krebssall)  der  FaserstofT  und  dii 

K'  V  Leim  Substanzen  entweder  ganz  fehlen  (also  wenn  sie  sich  linden, 

B^V'       den  aus  serwesentlichen  mechanischen  Beimen)jntigen  anderer  Gdübk 

H|k       zuzuschreiben    wären),    oder    doch    sehr    an   .Menge    zun'icklretaL 

■  (Daher  man  die  Krebse  auch  Eiweis^enlnrtungen ,  Eiweissgescbwüblc, 

)  genannt  hat.) 

IV.  In  physiologischer  Hinsidit  zeigt  die  Krebi^k rankheil  eituü 

OarieiisHi.  eigenthümMchcu    Entwiukelungsgan^:    Die   Zelli-n    und    Fasern  il» 

Garcinotns    vermögen    sich    niclit    zu    wirklicher  GeweJisbdduDg  n 

erbeben  (wie  z.  B.  die  faser^lanigei)  Enlzüiiduiigsproducte),  sopdRS 

zerfallen  (oder  zerßiessen)  in  der  Hegel  narli  kürzerem  oder  Ifinge- 

rem   Bestehen  zu  Eiter  oder  jauchig- brandigem    Detritus;    selltucr 

gaben  sie  durch  Fettmetamorphose  oder  Verfidirumpfung  (beaeltaitK 

lieh  Verkalkung)  in  einen  scheinbaren,  aber  sehr  tnigerisdien 

Wflchsthuni  bildungsprocess    über.     Die  Krcbsmasse    wSchsl   scheinbar, 

durch  Jiii  sie  sidi  IJdiritt  für  Schritt  (Zelle  für  Zelle)  in  den  NachbargvwebM 

'"'"'"'""'  ausbreitet:  jedndi  nicht  durch  innerliche  Zelle n t wick el ung ,  «ondtm 

durdi    immer   neuen    Ansatz    ausgesdiwiUler   Krehsmnssp  in  ihm 

Umgegend.     Sie  verschmilzt  aul'  diese  Weise  die  verschiedenartign 

Nadibargebilde    (mit    wenigen  Ausnahmen)    zu   einer   gcmeinsHOa 

unjrturch  Aftcrmasse,    welche   an    die  Stelle  der  durch  Schwund   zu   GntiA 

suhsiiiuii^ii  gebenden  Normulgebilde   tritt  imd  daher  gleichsam  selbständig  imI 

schmarotzend  (parasi  lisch  )■  in   den   normalen  Geweben  umher  Milo 

aus  ihnen  emporwudicrt  (im  letzteren  Falle  od  als  bösartiger  Schwamm, 

FungHS  maligntig,  oder  als  sogenannter  Zottenkrebs,  »usSobMbi* 

hauten,  hervorragend). 

'   Prop»giiiou         Bald    nach   der  Ausbiktung    einer  Krebsentartung  pllauzt  si(i 

I    a.KKb.(8.  der   Krankheitsproccss    auch    (vermulhlich    durch    Aufsaugung    ia 

Krebssaltes)    auf   die   vou  der  kranken  Stdie    zuriidtlaufendeo  anf- 

^^^        saugenden  Gelasse,    besonders  auf  die  Saugadern  weiter,    und  m 

^V|        entstellen  dann  in  den  nächstliegenden  Lymiihdrüscii  ähnlidi«  Kretu- 

^H        geschwfdsle,  welche  meist  dichtgedrängte  Reihen  oder  Hnufen  od« 


I^WO— 191.  KREBS. 

MIden.  —    In  den  umliegenden  Vi>nen  litidet  ninii,    besonders  beiKruUkiaii' 
erweichicti  und  verjiiaclienden  Krebsen,  tiäulig  das  Btul  (jedoiralls     '•""■ 
durch  die  WiHidng  der  »ulgesnui^Ien  Krebsjauche)  geronnen,  auch 
mit  Eilcr-    und  Krebszellen  gerüllt.     Ducli  pflegt  sicli  diese  Gerin- 
nung uirbt  weit  nadi  den  grosseren  Stummen  bin  zu  verbreiten. —  Aiigem. 
Mnchber  breitet  sich  die  Krankheit  im  ganzen  Körper  aus  (genera-  i"fcpiion. 
Ijsirt  sich),  und  zwar  aut  d()ji|H>lte  Weise.     Einmal  entstehen  (doch 
nicht  in  allen   Fällen)  seeundSre  Krehsoblagerungen   (soge- 
nannte   Krebsmelaslasen)    in    entTcrnl    liegenden    inneren    Theilen 
<be8onders   in   der   Leber,    den    Lyniphdrilscn,    den   Brustdrüsen,  »Krcbi 
Lungen  I  Nieren,  serCsen  Häuten  n.  s.  w.).     Andererseits  bildet  sieb  """'^"■^"' 
kei  längerer  Dauer  des  l'ebels  uniiusbleiblirb ,  oft  aber  auch  schun 
bnge  vor  dessen  Erkennbarwerden,    eine  allgemeine  Vcrschlecble- 
ning  der  Ernährung  und  Bbitmiscbung  aus.     Diese  KreUs-Dys- 
krasie  und  -Kachexie,  welche  sieb  anfangs  olt  noch  hinlor  einer  i'.Kiei>6' 
Kheinharen  VulUilOligkeit  und  Wohlbeleibtheil  des  l'alienten  rerliirgl,  ''°'^'"""' 
giehl  sich  kund  durch  bleiche,    uft  scbniuLzige  und  fahle,  ott  auch 
strohgelbe  Färbung  der  Haut,  welche  dabei  verdfnmt,  welk,  trocken 
«od  scliiirerig  wird;  der  KOi-per  magert  ab  und  wird  kraßlos;  Fett 
und  Fleisch  verschwinden  sichtlich  (oll  anscheinend  ohne  Ui'sache, 
besouders  aulTällig  bei   friiber  fetten  Personen);    das  Gesicht  wird 
(allig  und  nimmt  oH,  besonders  um  den  Mnnd  herum,  einen  mür- 
rischen, leidenvollcn  oder  grämlichen  Ausdruck  an;  sogar  das  Herz 
atrophisch  und  welk;  die  Knochen  dünner 'Und  brQcbiger:  die 
suung   und  der  Schlaf  werden  schlecht,    die  Gemüthslimmung 
Iflslert  und  Si^erlich;  allerli-i  Ncrven^ulalle  und   secnndäre  Stö- 
ßen einzelner  Organe  treten  hinzu.  —  Das  Blut  der  Krebskranken 
rird  schon  zeitig  arm  an  Blulköri>erchen ,  später  an  festen  Oestand- 
betlen  äberbairpt,    daher  ganz  wässerig.     Oedeni    der  Füsse  tritt 
iMtigetn.  später  auch  Wassersucht  in  inneren  Theilen,  theils  in  Folge 
der   ('irllicben  Krebsöbel   (z.  B.  Bauchwassersucht   bei    Leberkrebs), 
tbcils    in    Folge    hinzutretender   Ei  weissen  tartung    der  Nieren  oder 
anderer  Umstände.  —  Nur  bisweilen  findet  sich  aiilanglich,  vielleicht 
nw  in  Folge  enlziindlicher  Complicationen,  eine  Fibrinznnahme   im 
Blute.   Ott  hat  diisselbe  gewiss  Eiler-  nnd  Krebszellen  aufgenommen, 
deren  Weilerführung   vielleicht   die  Ursache  der  secundären  Kreiis- 
«blagerungcti  wird.^ 

§.  löl. 

Die  Krebs  krank  hei  t  verlauft  in  der  Regel  als  ein  chronisches 
Uebel,    dag  bisweilen  Jahre  litng,   oft  aber  auch  nur  einige  Monalc'*'*^""^ 
lang  dauert,   was   nach   dem  Sitze   nnd   der  Ausbreitung,  nach  der 
Urteren  oder  weicheren  Beschalfenheil  desselben  und  nach  den  mehr 
mnillige»  SlOrungeu  wichtiger  Organe   verschiedffli   ist.     Sie   endet  j 
bsl  ohne  Ausnahme  tödtlicJi,  theils  dircct,  in  Folge  der  allgemeinen  | 
Entkräftung,  Blutwässerigkeit  und  Safteverdcrbniss  (der  ttgtokache- 
xie),  theils  indirect  in  Folge  der  anderweiten.  durch  du^QM'*''' her-. 
«(Higobracbtcu  Sldruugen  einichiei-  lebenswichtiger  Organe.  2.  B.  durch  . 


KILi.tKfltlTEN    DES    i;EFAE»S-8t>TUIS. 


§.  19F 


AuiKAnFtd-WasserauSscliwilztingi^n,  Blutmigeii,  /erli-essatigeii,  Diirchbotiningcn, 

""'"''""'"Verschiicssupgeii  (i.  B.  Erstickung  bti  Itachcnkrelts,  Vcrhiutgfro  ki 

Clesoj>h<igiiskrcbs),  liesootWis  abof  aucli  (iure)i  liitiEUgelreteuc  EoUfli»- 

düngen  dor  Lungen,  der  RipiK-nrelle,  dee  HerzlieuteU  u.  ».  w.    Nur 

in  sulir  sdlvueu  FäU<.'ii  bleibt  das  Uebel  gliltstcbrn,  wobei  die  Krd»- 

inasse  vcrschrum|>rt .    vitifellcl  oder   verkalkt.     Nncti  örtlidier 

rottung  des   Krebses   (dnrdi  Messer  oder  Aetzung)  kumnien  in  dir 

DDchOiiera-"^^'  'niber   oder  später  llückrälle,  d.  b.  neue  Krebsalilagcnn- 

tiousn.    gen  in  demselben  oder  in  anderen  Urgaiicii  des  Patienten,  Tor. 

Acute  Anin.  t.     In  rintHni-n  liörhst  $r1lrai.-o  Fnllcn 

KrebtkraaD rinc   arule  Krü«i'  {%.  69,  Aiim.  2)  mil  tmüser  Bliilhi 
Hirn-  iinil  Fifhi-r'Vinpioinpn  nnii  rwrhrn  Ahlngfrtinüfii 


DlQgD 
'      de«  Kre 
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HUCllEUIIItt'ii    li-l^ilrli 

lUr  liefäkbc,  Uiri   II; 
lii'il.  Udlisticlil  (<Iui' 


§.  192. 


°  Die  Diagnose  der  KiL'bskraiiklicit  bf-iulil,  wo  diu  Krebsm 

"'selbst  sichtbar  ist   (wie  z.  U.  beim  Krebs  der  Süsseren  Haut, 
Brust-  und  LynipbdrOson ,   niauclier  Sebleimbäute ,    der  Giuiib 
des  Auges  u.  s.  w.],    «der    wu   sie  durch   ilje  allgcmeim 
bindui'ch  gefühlt  werden  kann  (z.  B.  bei  Krebs  der  Lt>ber,  des  I 
gene   und  Darmkanais,   der  ISicren  und  der  Lumbargdlcclite), 
uäcbst  bauptsädilieb  auf  den  schon  oben  erörlerten  MomenlRD  (§.  IM 
Uuliui  gehören:  die  Mehrzahl  und  Grüs^  der  Knoten,  die  iingb'' 
höckerige  Oberfläche  der  Artermasse,    die  Verschmelüun|{   ren 
denartiger  Gewebtheile  Und  Haute  in  eine  und  dieselbe  MassSi 
dadurch    bedingten    Verwachsungen ,    Verzerrungvn ,    Ein^inkv 
(z.  B.  der  Brustwarze),    Unbewegiidikeilen;   die  Ansdiwelluag  3 
uächsten  Venen  und  der  umliegenden  Lyniphdri^en,  u.  s.  ' 
mOglich  verschaffe   man   sich    (da  nöthig  durcli  Einstiche  i 
Explorationslrokar ,    oder  durch    Einführung    eines  Kalbelej-s)   i 
Portion    der   Krehsmasse   seihst,    untersuche    dieselbe,    bei 
300facher    Vergrösserung,    unter    einem    guten    Mikroskop, 
messe    die    Krebszellen    mit    dem   Mikrometer.  —    Ilätilig  ist  i 
Krebsgebild   selbst  und   dessen  Umgegend,    namentlich   in  ^M 
Stadien,  der  Sitz  von  Schmerzen,  welche  bald  mehr  dumjif  (Ih 
lieh  nagend)  sind,   bald  den  den  Neuralgien  ziikomnionden  Imcj 
nircndjBU  Charakter  haben,  indem  sie  wie  einzelne  hindiirchsc 
^  sende  HaS^e  MesserslicJie  empfunden   werden.     Später   wird  i 
"i  FunclioR Störung  des  krebskranken  Organes  (z.B.  die  r~ 


.  .t.-iKr>ib* 
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Verengung  beim  .Magenkrebs)  durdi  ihre  üauor  und  Eigen  Üiüuiliiii-  diieuo«» 
kvit  für  die  öiagiiwse  wichtig.     Oft  liudt-n  eicli  c  i  gen  ih  um  liehe  Wii-''" ''''*^*' 
lige  und  jauchige  Ausscheidungen  aus  dcuisellicn    (2.  B.  Erbrecbcn 
luffcesatzülinticher  Bluluiasscn  bei  Magenkrebs)  u.  s.  w. 

Das  Kri-bs^escb wür  erkennt  mau  an  dein  unreinen  Ii()cke-'''''''"b» 
rigen  Grunde,  dem  widerlichen  Gestanke  der  brandig-absletbcnden "^ 
ARermasse,  nelclic  sidi  bisweilen  in  Felzeu  oder  Brücken  aus  dea 
G«nrQbcn  ht.-ransrQrdern  lässt,    an  den  schwammigen  blutenden  Ge- 
ßss Wucherungen,  den  harten,  zerfressenen,  auswärlsgebogenen  Rän- 
il«rn,  an  den  dieselben  umgebenden  knotigen  Wulstungen,    an  den 
enlzündelen,  mit  dunklem  Blut  und  aufgesaugter  Krebsjauch«  gelull- 
ten Ae.itchcn  und  Stäramchen  der  umgebenden  Venen,  »n  der  InÜU 
tratjon  der  henacliLartcu  Lym|ihdrüsen  u.  s.  w.,  besonders  aber  an 
der  Bösartigkeit ,    mit  welcher   es  die  vcischiedeuarligsten  Gewebe 
^ul.  Fleisch,  Sehnen,  11.  s.  w.)  ziemlich  ohne  Unterschied  zerstört. 
Wu  das  Krebsgehilde  selbst  nicht  mil  den  Sinnen  wahrgenom-  *<•' 
[  mea  werden  kann,  stützt  sich  die  Wahrscheinlicbkeilsdiagnose  eines  »"''!'% 
1  Terliorgenen   Krebses    auf  das  Eintreten  der  scbun  oben  bc- 
[  vclifiebenen  Kachexie,    hesundej's  bei   einem-  Traber  wohlgenährten, 
I  fogar  blühenden  und  wolillebenden  Individuum,  bei  wclcliem  andere 
I  Ursachen  des  Körper?  er  falls  (z.  B.  Tuberkulose,  secundäre  Syphilis, 
I  Sänevcrluste ,  Gram  u.  s.  w.j   nielit  nachweisbar  sind.     Man  achte 
I  hier  besonders  auf  die  bleiche,  fahle  oder  strohgelbe  Iluuirarbc,  die 
T  Abschilferuiig  der  Oberhaut ,   namentlich   an   den  StreekDäclien  der 
f  Glieder,  iUszuiügeiiilruten<lGl''uäsöilcin,  die  jitessimtiliiäch  nadmris- 
^  bare  Kleinheit  des  Herzens,  die  faltige  OeadiulTenheit  der  Gesiclite- 
^haul  und  den  gramvollen  Ges ich tsaua druck.     Nucb  Bock  bekommen 
iibskranke  selten  graue  Ilaare;  oft  lindct  mon  letztere  selbst  bei 
ren  Personen  dieser  .\rt  noch  glänzend  schwarz. 

AI»  CsucriiTilv     bilrirliiirl  mun  fwijfr  Vvphfirl ringen  iiiIit  KikpIiti,  CaaMaii 

r  cbi'«rall»  mr  icrMörFiiHrn   ""■•   "n.-i.iidi-.cppii.'pp  \r,-, )>i 

I    aber    in    ilirrin    Innrni    niclil    pIk-    i' 1 '•••'• 

■  und  KrvlmpIlMi)   rnÜMilipn  tih.i  i.       .: 

|,'^eliMblB|wrnncen  m  fftara  Ti<< .!  :     .     .  i  1 
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[ler  Kiehs    kann   in   sfunnitlicben  bluirübrenden    (mit  llaargc-^ 

versehenen)   Thcilen   vorkonim«?n.     Doch  ist  sein  Sitz   vor- 

jiweise  und  seine  jirimäre  Entstehung  .im  häufigslen  in  d<:u  Ge« 

hts-  und  Verdauungs Werkzeugen  (Uterus,  Milchdrüsen,  Miigen,  J 

,  Dickdinin  n.  a.  vi.),    wobei   besondere  Stellen  vorzugsweise 

I  fast  ausschliesslich  ergrilTen  werden  (z.  B.  am  Magen  der  l'y- 

am  Uterus  der   Hals   und  Muttermund).    Nficlisldem  findet 

itÄi  fiiiJi  liäuTig  in  4]«H  Lynttbdi'üHßu  (keMiDders  in  den  JLuiu- 
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$ii>  de,  bargcdechU'n,  als  fteiroperiloaeal-Rrebs),  auf  dem  Baiwlifell,  in  4a 

KrFbiBs.  Knochen  iiud  Knochenhäuten,  seilend-  in  andt-rm  Organm,  am  td- 

lensteii  an  sulcheii  Orten,  wo  die  Tiihtrke)  häufiger  enUIrbra  (i.  B- 

Lungen,  Mul  lerlruaipeten,  Mutl^rhöhlen).   Von  gewissen  Stellen  ms 

pllanzt  sich  der  Krehs  gern  aiiT  besliinmle  NdclibiirÜicik  furi:  i.B. 

^^^       vom  Uterus  aul'  die  Eiui-slöcke  und  Lnmbardnisen.  mhi  den  KuAm 

^^L      auf  die  Nieren,  von  der  Leber  auf  die  Milz  u.  s.  w. 

,   untthen.  Die  Ursachen  des  Krebses  sind  ziemlich  uubckanin.     Inder 

Regel   crsclieint   das   örtliche  Uebel  als  Erzeugnis»  der  allgfjnetnai 
krebsigeu  Säfleverdei'bniss.     Unausgemacht  ist,  ob  dasselbe  nicht  in 

»einzelnen  Fällen  rein  firtlich  und  primär  entstehe,  so  d.iss  «-st  ^ij- 
ter  (wie  bei  der  secundären  syphililisebcn  Krankheit)  der  Gesamnl' 
organi&mus  vergiftet  würde.   Bisweilen  wenigstens  tvird  eine  aussen 
Beschädigung,  Schlag,  Stoss  n.  dgl.  als  rtclegenbeitsursache  nngeg«- 
ben.     Auch  entstehen  die  Krebse  verhüllnissmüssig  biiutig  an  SlH- 
len,  welche  oft  wiederkehrenden  Heizungen,  z.  B.  duixb  Bela>ten, 
Reibung,  Verunreinigung,   scharfe  .Stolfe    (z.  B.  der  Pylorus  äarA 
^^^—       tiewürze  und  Spirituosa,  die  Unterlippe  durch  TabakpfeJfetij ,  datd 
^^L      stockende   Excretionen    (z.  Fl.    der  Mastdarm),   aitsgesetzt   eiaä.'  — 
^^V     Eine   Uebertragung  der  Krcbskrnnkheit  durih  nahen  Umgang  vU 
^^r      von  den  Laien  angenommen.     Die  Ueherimpfimg .    durch  Einreikl' 
^^^         bung  des  Krebssafles  in  das  Blut  eines  lebenden  Tbieres,  ist  mdl- 
reren  Bpobacblern  gelupgen. 
Auingf.  Hie  Anlage  zu  Krebskrankheilen  lindet  sieh  besonders  indA 

^^^  münnlichen  Allcrstufen ;  am  bäufigslen  erscheinen  diescll>en  zwisdMt 
^^L  dem  40.  bis  60.  Lebensjahre.  IVur  einzelne  Arten  kommen  ia 
^^^^  Kindesalter  (Augenkrebs,  Jlimbrebs,  Koocheukrebs)  oder  Jüngiingfcl 
^^^^  alter  (Hodenkrebs  u.  s.  w.)  verbältnissmässig  etwas  bäuliger 
^^^  Woldhabendc ,  gut  essende  und  trinkende ,  üppiglcbende .  W(J  _ 
nährte  und  voUblruige  {venQse)  Personen  und  solche  Stände.  bH 
denen  selten  Tuberkulose  vorkommt,  sterben  verhältnisstnässig  Ub- 

kftger  als  andere  an  Krebs;  desgleichen  Frauen  etwas  mehr  nb  Nk- 
ner,  besonders  in  den  klimaklerischeu  J.ibren.    Eine  Vererbung  der 
Dispositinn  in  bestimmten  Familien  scheint  unzweifelbaU. 
*i-»inle(  in  ».iwfil  -liill.  ,il^   I    .illi'iilitiu-  .li.--.'  L.J.t.n  V.-U-]  in  Iii-,l,,, 
m6;«n.    Tltberkl-Ill  Uljll  iiiiicr-k<'l>i  [  Tiilx'i  t,<'>i>  .>'-    >->>  lil.i.>::Ui.'>i    l..'i   .' :  ■  ■    : 

,  KrEli»kriinkrii  alli'iiliiiK^   i'i-^nlru  i>>il mi'n.     i;    i  hhIl-i  uni    i.. 

PBriUg  ;iul'  Hnzchic  Uiij.iiii'  nud   üri^^mllii-'ili'  .-i.<ll,    m^iiUni   MhIIliIi-iI. 
Sprich dilnlieii,  Milien,  Oi-iui'liiigiii,  Mi>»^l<l»nii  <i.  s.  u.  himüg  kri'l>?>.]j 
Ininwr  tulirrkvlfrei  sind,  wobingcgcn  Lnngrn,   Dfrnniliirni .   Milt  ii.  «. 
h«rkdkniiik   sind,   ahrr   ton   primlimii  Urtio  «nni,   viin  secundiTBin  In  da-  R 
versrliunl  Urihsn. 
§.  195. 

Promote.         Die   Prognose   der   Krcbskrankheiteu   ist   immer   ungünstig.  I 
da   nur  in  seltenen    Füllen   das  Uebel   sEÜlsleht  oder  riiie 
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AtisrotluD);  seinem  Forlsdireiteii ,  neiiigglcus  lür  eini;  Reihe  von  irogiii»« 
Jabren,  vurbeiigl.  Sie  Ul  um  so  iingün!>ltger,  je  wichtiger  die  er-  lierKrd»««. 
griffcBe  Stelle  (z.  B.  I'ylorus,  Lunge)  lur  den  Cesammtorgaiiismus 
ist,  je  weicher  die  Textur  des  Krebses,  je  weiter  vorgeschritten 
seine  Entwickelung  ist,  je  mehr  bciiai'.hbarto  Blutadern  und  Lyinph- 
drOften  mit  Thcil  nehmen,  je  deutlicher  der  kadieklische  Hidiitus 
sich  auHS|iricht.  luid  j«  schneller  Erweichung  und  Zerstrirung  ein- 
treten und  um  sich  greifen.  —  Heilige  Schmerzen,  Scldallosigkeit, 
Verengungen  oder  Durchlöcherungen  wichtiger  Organe,  Blutungen 
lt.  s.  w.  verschlimmern  die  Prognose  noch  rai'lir. 

§.   1%.  I 

Die    ürllichc    suwoht    als    die    allgemeine    Behandlung    deru^inniiiunt.  * 
Krebskrank  hei  ten  muss  bei  der  (geringen  Aussicht  aul'  Heilung  müg-  I 

liebst   £c)ioiicud    seyn ,    um   nicht   die  Entwickelung  der  Entartung 
vorzeitig  zu  t^rdei'u  und  ku  verbreiten. 

Has  erkrankte  Organ  ist  in  der  Hegel  mit  jedem  chirurgischen 
EingrilTu  und  jeilcm  arzneüiclicn  Hcizmiltel  zu  verschonen  (jVoftfa«- 
gere)-  Ein  Gleiches  gilt  auch  in  diätetischer  Hin&idil.  Die  Ört- 
liche Behandlung  in  den  ersten  Stadien  besiehe  in  grosser  Retn- 
licbkeit,  Waschungen  und  Einspritzungen  von  lauwarmein  Wasser 
«der  schleimige»  Mitteln ;  in  Schulz  gegen  jede  Süssere  Reizung,  ge^D 
StOflg,  Quetschung,  Reihimg,  Kälte  oder  Hitze  n.  dgl.  m.;  im  Auflegen 
Ten  milden  Sathen,  Schleimen  u.  dgl.  Bisweilen  [lassen  anlunglich 
■och  Kiillwassen»n8chläge,  oder  örtliche  itluleiilzieliuii(;en,  oder  ler^ 
theilende  Einreibungen  (mit  grauer  Salbe,  Jodknli-,  Relladonnasalbe, 
Blatisäiirewaachungen  u.  dgl. ,  welche  Mitlid  aber  s))äter  nur  nach- 
—  Iheilig  wirken).  Nach  eingetretener  Verscbwäniug  beschränke  man 
udi  aur  strenge  Reinigung  der  kranken  Stelle,  Zerslfinnig  des  üblen 
Geruchs  durch  Chlorkalk,  Chemiltenlhee,  Eiebenrindeabkochuug  und 
ihnliche  StofTe,  nnd  auf  Förderung  des  Abflusses  der  Jauclic,  um 
deren  Aufsaugung  zu  verhüten  und  das  davon  abhängende  L'msich- 
greifen  der  schleichenden  carcinomatösen  Entzündung  möghchBt  auf- 
Kufaalten. 

Die  upernlive  Ausrottung  durch  das  Messer  oder  die 
AetipBSte  nmss  in  den  Fällen,  wo  es  die  Abwesenheit  dyskratischer 
Zeichen  und  der  Sitz  de^Uebels  erlaubt,  oder  heilige  Schmerzen 
ee  Tordern.  m&glichst  zeitig  (sonst  lieber  gar  nicht)  ins  Werk  gesetzt 
werden.  In  diesem  Falle  schützt  sie  bisweilen  auf  lange  Jahre  ge- 
gen Rückl3lle.  Aber  späterhin  ausgeßilirt  erzielt  sie  nur  den  Wie- 
deraushnich  des  Krebses  an  derselben  oder  an  anderen,  meist  noch 
getShrticheren  Stellen  und  dessen  nschcrc  Entwickelung. 

Bei  inneren  KrchsObcIn  sind  bisweilen  gleiche  Hücksidi- 
ten  hinsichtlich  des  kranken  Urgans  zu  erHillen,  z.  B.  bei  Magen- 
krebs eine  möglichst  reizmildernde  und  schleimig  -  einhüllende  Diät 
und  Vcnneidung  aller  Testeren  oder  scharfen  Speisen,  bei  Mutter- 
kreb»  reinigende  milde  Einspritzungen  und  Sitzbäder  zu  verordnen. 
Übrigens   beschräukl   »ich  die  innere  Behandlung  aufangs  auf 
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i^ein  gesundes,  leicliliiähi'eiides ,  »us  I'llanzeii-  iind  Fldsclikosl  ge« 
-'•misdilFS  Rfgime,  Milcbcuren,  BuUeniitlch,  Kakao,  ChokolnOt-.  ßuDiU 
lons,  leichle  Bierc  u.  s.  w.,  mit  Vermeidung  scJiarr<rr,  gcwArxler,  ^- 
räiii-herlei- Speisen  uinl  erliilxeiider  Getränke:  dazu  rdnc  tiirt,  gesundl 
sonnige  Woliniing,  mildes  Klima.  Körperbewegung,  iiäder.  Aufbelle« 
i'ung  n.  s.  Vi.  Bisweilen  ist  eine  binreicIiPiid  binge  ilurehgeliUirU 
mäHsige  EnUiebungsciir  mit  gleichzeitigem  Gebraucbe  des  Schierliof, 
aucb  wobl  des  ZtUmann'scbetJ  Decoetes  oder  des  Jodkali  zur  irAb- 
zeiligen  Zertlieilung  verdäcbtiger  Knoten  von  Nutzen  berunden  wordea 
(vielleicbt  meistens  in  Falten,  wo  Verwcebselung  mit  Sy{)liili6  vorUg. 
z.B. bei  syphilitiscbcr  Ilodengcschwulst, syphilitischen  l.cbei'knoten).^ 
gleichen  Zwecken  empliehll  man  Chaerophyllum  sylveslre,  BeUadonni, 
Bilsenkraut,  Aconit,  Blausäuremittet,  Thierkohle,  Calendula.  Chdi- 
donium  und  andere  Resolvenlia:  von  Metallen  die  Arsenik-,  Gold* 
und  Quecksilber- Präparate,  welche  aber  sämnillidi  mit  grosser  V«^ 
siebt  anzuwenden  sind.  Dhs  kohlensaure  Eisen  nutz!  woiil  nur  ab 
reslaurirendes  Mittel  liegen  die  flherhandnehmeiide  BlutversmiuDg, 
gleich  mandien  Eisensäuerlingen, 

In  geeigneten  rälien  dient  die  Behandlung  der  venösen  Vall> 
btütigkeit  (§.  09),  besonders  der  Gebrauch  leichter  Eceoju'otic*,  der 
SeDua-I.alwergen,  des  Wii'nertränkcben  oder  der  Scbwerelmiltd,  dCT 
Bitterwässer  und  der  alkalischen,  schwach  eisenhaltigen  Minei-alwäHcr 
(Vicby,  Bilin,  Fachingen,  auch  Seiler-  und  Soda-Wasser)  u.  dgL, 
wenigstens  zur  Milderung  der  Zulällit  und  Gütnplicalionen.  Die 
srhiacrzhafleii  /uOile  In  Scliranken  zu  halten,  dient,  wenn  sulcbt 
Mittel  reblscblagcn,  der  Gctirauch  der  Narcotiea  (Opium,  Morphium, 
Belladonna  u.  s.  w.),  der  kalten  oder  wannen  Whssit-  oder  Bra- 
umachläge,  der  Arllichcn  lauen  Bäder  und  Einspritzungen  (dmI 
Befinden  mit  Kleien,  Milch,  Mobnkoprabkucbnng  u.  s.  w.). 

Mit  vorsctireitender  Zerstörung  beschränkt  sich  die  Bebanl- 
lung  mehr  und  mehr  auf  Lindenmg  der  Zulallu  durch  diirurgisde 
und  innere  Mittel  und  auf  Erhaltung  der  Kräfle  diircti  ein  eraih- 
rendes  und  sljirkcndes  Verfahren. 
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Tuberkel    and  Skrorelkrautiheiten. 

§.   I'.>T. 

Tuberkeln   {TuherCHla),  Tuberkelstoffe,  iieiiiil  iHe  p 
.(hologificliü    Anntomie   eine  ejgenlhiim liebe,    in    den  Geweben  oder "' 
HftUen  des  Körpers  kranUian  abgelagerte,  meistens  Kahlreiclie  cid-  ' 
leloe    runde    Knölchen    bildende,    durch   Ansatz    von    aussen    her 
iraclisenile  Masse,  welcbe  sich  von  anderen  Ausscbwitzungsproduc- 
ten  durcb  Tolgende  Merkmale  untei^chddet.     Die   Tuberkelsubstanz 
entstellt  .im  liäuGgsIeu  aus  einem    gnllertiirligen ,    diircbsclicineiiden 
FaserslolTexsudat ,   neldies  nacb  und  nacli  tn'iber  und  Tester,  aber 
nichl    Insvrig,    sondern    mehr    brfiuklirb,    käscäliulicb   wird,    und 
eine  bald  mehr  weisse,    kreidige,   bald  gelbliche,  bald  schmutzige, 
graulidie   Karbe    annimmt,    auch   wolil    von   scliwarzem  FarbslofTe 
durchdrungen    wird.     Diese   Masse   umgiebl    und    durchsickert   die 
ÜBineren    Gewebtbeile,    wächst   von  aussen  her  durcb  Ansatz   nbn- 
Hcber  StofTe  oder  analoge  Umw-mdliiug  dtrr  benacbbarten  FaserstolT- 
Cxsudate,  und  bewirkt,  dass   nacb  und  nach  die  normalen  Gewebe 
und  Haargeßsse  der  befallenen  Stelle   durcb  AtrO|ilue  und  Aufsau- 
gnng  sdiwiiiden.  —     Diese  Tuberkelmaterie  besieht,  mikrosko-in> 
piscb    betrachtet,    aus  einer  amorphen,    starren  Gnmdmasse,    in  ' 
welcher   man    zahllose    feine   Molecular  -    oder  ElementarkOmcben 
(ron    V«««   l'i*  Vseo   Millimeter  Durchmesser)   und   etwas    grössere 
kernlose  Körpereben  oder  Zellen  (vuiilouUis  Ult  Millimeter  Durch- 
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ri<i>«rkei-  mcs^er)  Guilet,  welche  lulzLercn  Maiicbu  Tilr  eig«nüirimltdi  um)  rlia- 
tioff«.     rakterUtiscIi   )ia)leii   und   mit   Hein  Nniueii  TulH'rkelkdr|iercIien  be- 

P  legen.  (Niicli  Vircliow  sind  dieselben  keine  Exsiidalkririierdi«!, 
sondern  die  veränderlen  Kerae  der  zcrfalleiien  Elemeutarüieile,  der 
in  Zurückbildung  ab  ergegangenen  Zellen.)  Ausserdem  ßndfu  »ich 
als  minder  besUndige  oder  ganz  zufällige  Beimiscliungen :  F«u  (in 
KOrncben,  Bläschen  oderKryslatlen),  sdmarxer  FarbstofTCbesvoden 
im  schwarzen,  sogenannten  mclanotischeii  Tuberkel),  Hrj  stalle,  Eot- 
I  ifindungsproducle ,  besonders  EiterkOrperchen,  tniil  OewebsträmiMr 

Ftiemticiie (z.  B.  Fascm ,  Epitelicn ,  Haai^eßssc),  —  Cliemiscli  unteraiicÜ 
ciiieniiiani- besteht  die  Tuberkelmasse  aus  einem,  von  TIaus  aus  oder  durdi 
liebimii.  Gerinnung  und  Absterben  eigenlhnmlichen .  brücliigen,  sdiulÜgoi, 
^^^  keine  Fasern  erzeigenden  Faserslotf.  neben  weldieni  sich  Eiweiu, 
^^L  Kü&estolT,  Fett  (olt  in  grosser  Menge,  Verteilung  oder  Fetlumwandtou 
^^^^  des  Tuberkels),  und  versdiiedene  Salze  (besonders  salzsaures  uih 
^^P  milchssurcs  Natron,  pbosphorsaurer  und  kuhlensaurer  Ka)k,  pbos- 
^^  phorsanru   Animoniakinagnesia ,   Eisenoxyd  u.  s.  w.)  finde».     DoÄ 

wechselt   die  Zusammensetzung   sehr   liei  versdiiedenen  Individmi 
imd  je  nach  dem  verschiedenen  Sitz  mid  den  Stadien  der  KranUieiL 
I     ibreXeia-  Die  Um w;i nd  1 II u geji  (MetamorphosF») ,  welchen  der  abgcb- 

>     marphasi',  gcrtc  TubefkelstoIT  unterliegt,  sind  in  iler  Hauptsache  ztvei.  Entweder 
er  vertrocknet  und  verStbruinpft  zu  einer  knorpelharlcn  oder  sopr 
steinigen  Masse,  welche  letztere  liauptsäddich  aus  den  nach  Aubn- 
gung  der  tliieiisdien  Bestandtheile  zurückbleibciulen  Salzen  tiesldt 
Verödung, (diii  Yerüduiig   oder    Obi^olesceuz,    Verliornung,    Verk^ltiaiiSi 
Verkreidung  des  Tuberkels).     Oder  aber  der  Tuberkel  wird  erwdäl 
und   zerHieasl   zu  einem  gelbliclicn,  käsigen,  sdimierigen  oder  mUr 
kigen  Brei,   indem   seine   Bestandtheile  von  ausgeschwilzlem  BloU 
Wasser  durch  feuchtet  werden  und  zu  MolecuIark<^rpci'chen  zerfliDn- 
erivciFiiiing.(Dic  Erweichung  und   Schmelzung,    frQlier   sogenannte  Vir* 
eiterung   des   Tuberkels.)     Hierbei    unterhegen   gewöhnlich   (dafeni 
I  der  Tuberkel   nidit  auf  dieser  Stufe   nodi  verlrocknel  und  durdi 

I  Aufsaugung   seiner   plastischen    Bestandtheile    verkreidel)   audi  dia 

benachbarten  Gewcbstlieile  einem  ühiilichen  Zerfallen,  werden  AutA 
Vci-jaucbuug  zerst(<r(  und  bilden  so,  je  nach  der  Ocrtlidikat,  «n 
Gctohwür- oiTenes  Gesdiwür   oder  tiiie    geschwürige  Hiihle  (die  Tuherktl- 
biwung.    höhle,    t'oiRica  i.  Caverna  luberattosa)   von  cigenlliümliclier  ße- 
^_  schaffenbeit.     Uiese  Gesdiwüre  oder  Cavurnen,  welche  stets  nAr 

^^^       oder  weniger  von  Tiiberkelniasse  und  schwieligen  EisiidalsdiicbUl 
^^H       eingefosst  sind ,  ki^nnen  späterbin  noch  vernarben,  wobei  ihre  WaiH 
^^P        duDgcn  tlieils  zu  wirklicfaer  Narbenmasse  werden,  theils  vorlionM 
^^         oder  verkreiden  können.     Gew5hnlidi   aber  pUegeit  sie  sidi  divck 
immer   neu    hinzukommenden   Ansatz    von  Tuherkelmasse,    wddM 
dann    wieder   zerDiessI,    immer   weiter  auszubreiten  und  su  gao» 
Organe  oder  OrganÜieile  zu  zerst&ren.     (Tuberkulöse  Schwigdsnd^ 
ten  oder  Phthisen.) 

Aricnder  Anro.  I.     Di 

TubuksL  Tbrili!)  In  Form  t 


h. 
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türb-r^nK^rni'li^uftiiajJululiununl,  dir  in »n  biri feia« BfscUnlTKDbril  tijr 
förmige  iidpr  Mili  nrliihcrkrln  {Tuherrula  miliaria)  n^Dfit,  verlliflli  und  tpf-  j 
(irriil   (Tabtrcala    tparia   i.   disfcriai.     Oder   die   TuhcrkcllLöraclipn   sinil  durct 
^drbartig« ZKisrhcuci'ftiUtp  tusiimnicnüehaltl,  liaufünnei«  lirisamtiifn  {Tubtre^ 
«Sgrttala  i.  tonglubalt),  »ia  früsstre,  iiiaiinicliruch  gcfflimlP,  icnlrflckbarc  Klum] 
IWh    Unit«!   «irb   aucti   iinbvercniti!   fnrmhisi?   Maesi-a  tod  TubvrkeUtufr  in 
Oporbr    der  Tlirilc   pingfs|ircngl  odir  «in  ■[  iiri' li  sickernd   (Tabercuta  JN^/(raU)^ 

t"'"'il ll>-'  rrpin  «iir  ioni^riin  Flächpu  ergosBrnr Afl^nnpinlirnni^n  v  -   -  ■-- 

kiil'.-ri    11...  iLiUV-iibi^iL 
U-i    l.iil..-  und  ii 


it  douLuiig^ 

n  (all  lueentiiinle  Kattfdritsvi 

"lldrSti       "     " 


lii'ii  Tiibei'ki'Jn  liul  iinli'i 

'    I  ia  bvdcutcndi  wiv 

:  iii'ii  später  daraus  fni- 

'iiii'iii  und  dcjDiüIhfn 

11,    liriicbigen  [iini;b  Ilenle  n 

iünn«n  in  altcii  grriissbDiligcn  (liluirilbr^ndciilTheilenTorliBiniiitd 
lal  inntiglirli  in  RfHi^^enTlivilrn.  wWchn  liinnii-di^r  d.TutxrhM^ 
lUBgüSPizI   =ird.      Am  liiiiifc-fni   fidrf.-ti   > 


n  leliliT 


rn  «irdrH,  bildet  rieb  dorli  i>fi.  i 
ItTtthcrkrlnuMC  nielit  so  ebamkleriititcb  aus: 
t  DJcbi  Sknireln  und  Tiibeiiotn   Tfrac&i«dnie   :^ 

(iibiTlii'l artige   Mriüi-iL  mit"  rbroni' 


i'i  l  ins  lande, 
kn..ebfB    1 


-.lni.lr'  uriii  ,1,1    M,i'i,  ih.i!-  -iiL.l  i,- liilHTkeln  hefnllcn.  —     tu  munchnn 

.l.-i  .,!,. 11^.1 1 t il -liiii.  k,i.!l,'|.i  im>t  LuOmbrc,  ifrStc  HaalD.  Le- 

Ui   III. ,1  M.i't  ii->  II,  .11. 1.   ,1  ,    l'iil,,ii i'Hi^,  II-  Hitt  nie   prluiHr,    sundern    nm 

n«cbdni>   ^A'    ~iili    -<  li'.ii   .111.1. 1  >', II  !■   .iii-j(<  l'ilili'l    und  Iglficbianil   den   fesnninili'n 
Onpnituiii»  inlliirl  1>:>|.i'ii. 

g.  19S. 

Die  Ttilniikeiniasse  mag  vielleiclil  in  einzelnen  Rllfin  rein  i'irl-Tnb 

Kdi,   dopch   «ine   eigfnlhnmlicb«  l'nuvunillung  (Vcrlrorkimtig  oder 

PW(roli»iru«g)  fiiserstoinialliger  Aliiagcrungt-n  eiitslchen.  —    Alleia 

w  der  Resel  ist  die  TnbcrkelbiMung  {Tubercnloiü)  das  Erzeugnis! 

iMl.,(ii.T,  ['11111. 11.  Thtr.  .'..  Aun.  19 


I 
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einer  allgemeinen  Ertiäliriiiigskraiiklu-it,  iler  ai)»tfUHniilcii  tuliRrkn- 
läsen  Uyeki-asic  oder  Tiilturkelsiiclil  (Tubereuhsi»  im  ru- 
geren  Sinne),  tvelche  gewüliulicli  auf  constiluliiiiidlpr  iiml  uH  aurli 
angeborener  Anlage  henilit.  Diese  (irimäre,  «roiiüliliitinDHIe  Tulier- 
kelntitiiga' (nll  im  Kindesaller  uiiler  derForm  di-r  ^krort-lkranli- 
hcit  [morbus  nrrofuhsus ,  Serofulosisj  auf,  no  gie  itiruu  SiU 
vorzugsweise  in  den  A^siinllaliunsorganen  des  llnlerl<*i()(-s  lial 
daselbst ,  besutiders  in  den  Mesenterialdrnstn ,  tuberkeJäbitlittic 
l'roductc  liinEerlüssu  Im  Jünglin^js-  und  Mannesaltcj'  nrgrvid 
AnlagB  hingegen  vorzugsweise  die  Lungen  als  jililliisisohe  Di»- 
pusilion,  utid  gebt  nur  sdlener  vun  anderen  Orgitiieti  (lludco. 
Baucbrell,  Knochen  u.  t'.  w.)  primär  aus. 

Doch  kann  die  Tuberkeldyskrusic  sich  auch  hei  früher  geian- 
den  Personen  entwickeln,  namentlich  nach  Teberstehung  > 
weiter  Krankbi-ilen,  wobei  wnbl  besonders  der  cingelrelen«  Blot- 
mungel  und  die  Aulsangung  gescbmolzener  (vid)eiclil  scbtm 
oder  weniger  tuberkelartig  umgewnndeJter)  Entzilnduugs]>rodu<U  die 
Ursache  scyn  mögen  [secunUäre  oder  erworbene Tuherkvlttru«, 
sogar  nach  Krebs  möglich.) 

Die  Blutbescliarrenheit  bei  der  Tubei'kii lose  ist  Kwaruidit 
ausreichend  bekannt.  In  der  Itegel  aber,  ninl  bei  den  chronisch 
verlaurenden  Fällen  altemal,  ist  dns  itlut  von  Anbeginn  tier  Tubff- 
kelbildung  an  Masse  verringert  und  ärmer  an  Blulkürpcrcliea. 
wobi  an  festen  Beslandtbeileii  üherhau[it,  daher  blasser  rath  mi 
dünnflüssig.  Dabei  ist  aber  oft  dessen  Neigung  zu  geroRiieiei 
FaserslofTausscheidnQgen  gesteigert,  was  jeduch  von  dett  fall 
fehlenden  entzündtictien  Coniplicationen  abhängen  kann.  Viellf 
ist  hier  der  ausgeschiedene  FaserstolT  selbst  von  anderen  Kibrin-Acfci. 
chemisch  verschieden  (a.  §.  92  Anm.  snb  2) ,  doch  leugnrn  Anäat, 
z.  [I.  Virchow,  eine  sjiecilisclie  ßescbalfenheil  des  iirsprQnglitiMS 
Exsudates  mit  Bestimmtheit  ab. 

Dieser  BlutbcscJialfenheil  cnlsprccliend  lindet  sicli  bei  Tuber- 
kulösen in  der  Hegel  Bleichlieit  der  Haut,  der  Sdilcimbaul,  du 
Muskel  fleisch  es  und  der  meisten  inneren  Ürgaue;  ullgi-meip«  AbuB- 
gerung.  besonders  Mangel  au  Fell  und  Fleisch;  dünne,  scUaf 
gebellele  Haut,  oft  mit  Leherllecken  bedeckt;  (siwrsame  und) 
Todtenllecke;)  oft  lindet  sich  mehr  oder  weniger  amsgehildote  F«t»- 
leher.  oR  auch  Fellnieren,  wässerige  bluUnue  Beschaffenheit  dw 
Hirnmarkes,  und  Tuherkelahlagerungen  in  vei'schiedcnen  Th^CB, 
besondere  in  den  Luugcusiiilzen  und  deu  Lymphdrüsen  des  Hi 
der  Brusl  und  des  Gekröses. 

Als  acuteKrankheil  verläud  die  Tuberkulose  tbeils  bei  Ad 
acuten  tuherkulisirenden  Eutzfindungen  (besonders  Pneumonien)  und 
Nachschöben  der  chronisch  Tuberkelsüchtigen ,  theils  bei  der  im 
engeren  Sinne  sogenannten  acuten  (Mili.u-)  Tuberkulose, 
wo  unler  typhiisartigen  Erscheinungen  gleichzeitig  eine  Menge  glcJch- 
förmiger  Knölclien  in  die  Lungen  (bisweilen  auch  in  die  Miü,  tu 
die    weiche   Ilirnhaul    und  andere  Tbeiloj    abgelagert   nerdtui. 


IcUlttrcn  Tülle  ist  &ie  BluLmiscIiung   mehr  veiiüs-lilausadili^.   mil     

bJäulich«-  Färimng   und   Mniigd   an   FastTslnll  im  ßlut,  bläiilirlien  Ti.i.nUii.i 
Li|i|>cn,   fahli-r  [il«ch   meisl   zifinilidi  UtiÜi;erei'  tind  ilfinner)  Haui, 
dunkeirnrbi^i^m  MashciUpisch,  ausgclimlctuii  und  dunkleren  Todten- 
flecken,  acuter  Anscliwollimg  der   Mil/  ii.  s,  w.    Diese   Form   liiidct 
L    «ich  liesonders  bei  jOnj^eifii  Leulun  ztiwcilru  piiindr,  oder  als  Fol-< 
K  gvknmklieti   tk»    Wurlieubeltes .    niancljer   acuten  ExanJieinc ,    de^ 
Typhus  u.  B.  w.  —  Diu  erstKetiHimleii  beiden,  .ils  acute  Tuherbeij| 
hüiltraliun  zu  betrarJi (enden.  Allen  hingegen  sind  stets  nur  secui 
dir;  Sil?  entchcinen  bei  IVraoneri,  welHie  schon  anderwärts  (besonder»! 
in   den  LungenspiLzen)   Tiiliorbehi   haben,    und    veHauruii  als  EnU,  l 
Zündungen,    deren  Piudutl    schneller    oder   langsamer,    ganz   oder,! 
slellenweise.  in  gelbe  TuberkelsubslanK  sicli  umHandell. 


«.  199. 

Die  SfmjituiuB  der  Tubeitetbrankheilen   sind  begreiHichcr-SfmpK' 
weise  nach  den  einzelnen  brr<itleiieii  Organen  sehr  verschieden;  dies^  ""'' 
Werden  von  uns  bei  dun  einzelnen  Organen  (z.  B.  Kehlko^r,  Lunge^ 
DarmkanalJ   betrachtet  werden.     Im   Allgemeinen   bleibt  uns  dab«| 
BUr   die  Beschreibung   der  SkrofeI»urJit    und  der   ihrouischen  und^ 
acuten  Tubcrkeldyskrasie  übrig. 

§.  200. 

A.     Die    skrofulOfie   Anlage    (Dinpoailio    >ierofii!o»a)    id%l  - 
sich   oft  schon  IViilixeilig  bei  Kindern  durch  den  su^jennunteii  lla—A 
tlfWKscio/'x/oumi:  eine  rarle,  jiiftmentanHe,  weisse,  gleichsam  durch^^ 
scheinendeHaut.  meist  bbuc  Augen  und  blonde  oder  rütidichu 
deuarlige  Haare,  einen  etwas  starken  ScbJidel;  breite  Kiefern,  dicket 
NasenllOgel,   anrgeworl'eiic  Oberlippe  mit  deutlicher  und  üefer  Mit- 
tcJrinne ;  dabei  di-r  Unterleib  aufgetrieben  und  derb,  das  MuskelHeiscb 
schlalT.  das  (jebenicrnen  und  das  Zahnguscliäll  langsam  und  zögernd, 
die  Zähne  niallweiss  und  zum  Verderben  geneigt.     Schon  jetzt  fin- 
det man  gewühniich  bei  solchen  Kindern  die  Zeichen  der  Blutarmuth: 
bleiche    Miiiulschleimhaut,    violette   und    dünne   Hautvenen,    nebst 
Konnengpränsclien    in    den   Halsadern  u.  s.  w.     Kacli    den    beiden 
Eiireinen  der  Erregbarkeil  unlerscjieidel  man  hierbei  den  florid- 
Bkrolulösen  Habitus,  mit  zartem,  schlankem  Körperbau,  lebhaf- 
tem lieiisl,   Iiliihcndem  Aussehen,    bellrulhen  Lippen  und  Wangen, 
durch  die  Haut  schimmernden  Venenzweigen  und  einem  bläulich  durcti^ 
Betonenden  Weiss  der  aus dnicks vollen  Augen;  —  und  den  to   .  '  ' 
•krofuiasen  Habitus,  mit  gedunsenem  KAr[)er,  trügem  Geiste. 
groben  Gesichtszügen,   pliimpgeschwuUencr  Lippen-   und  Nasengej 
gend,  bleidifaliler  Gesichtsfarbe  und  grossem,  oft  eckigem  Schädeff 

Die  eiseiillidie  sogenannte  Skrotelkrankhri t  oder  Skro^ 
felaueht  [Morhui  ncrofuloms,  minder  gut  Scrophutosis .  auv 
Dröscnkrankheit  oder  DrOsenschSrfe  genannt)  zeigt  sieb  sodann  tf 
folgenden  Symptomen:  zunehmende  Ausdehnung  und  Derbheit  deH 
Uolericibcs  mit  mancherlei  SllJrungen  der  Verdaunug,  wobei  S.1ure-  j 
vorwiegt;    sl;irkc,   oft   übennlssige   Egsiust  und  Verlangen' 
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.  nach  grobeil,  testen,  meliligen  Spobcn  (Brul,  KHrtofTcIo  u.  b.  w.), 
.  suurer  (ierudi  au«  ilcm  MhihIp,  Flaliikni,  Versclileimun^,  Wflrni«. 
unorilentliclicr  Slulil  inil  abnccliäpliidpr  Diarrhöe  unil  Vcrgloprung. 
Irßlier  Harn.  [>iii>ei  wiril  iliis  Farbe  der  Uiiiit  nuch  mehr  Wich 
untl  )(och«-klisch ,  versrhiedt^nc  Usu  laus  seh  läge ,  nSBRCriilc  llauUHlen, 
Oedeme,  Augeiiliditretilzüuiluu^i'u ,  liäufige  Kalan'he  (besonders  der 
Nase,  deä  närhens,  Mandela nsctiwellungen  u.  b.  w.)  und  anden 
Schleim  hau  tkid  eil  Iretcn  aur  und  beliehen  harliiäckig  uder  wnchtdn 
bei  leidiluu  Veranlassungen  mit  einander  ab.  AU  palho^oraonisch» 
Zeiclien  helrachtet  man  die  bei  solciien  Kindern  häutig  nitDreleudu 
Anschwellungen  der  lyin|itiatischcn  Drüsen  (die  Skroreln.  5cr*- 
fulae,  auch  llagedrüsuii)  um  Halse,  im  Nacken,  in  den  Achseln 
und  Weichen  u.  ».  w.,  die  jedoch  oll  mir  symiilomalisch,  durdi 
Kopfausscbtäge,  Cescbwfire,  Uhrenllüsse  u.  dgl.  hervoi^erurra  üui- 
Sie  ei'scheinea  anlangs  einzeln  oder  perlschnurartig  aneinander  ge> 
reiht,  crbaeQ'  oder  bohnengross  und  weicli.  werden  später  hSrler  Bnd 
grosser,  bisweiten  bis  zur  Crfisse  eines  Taubeneies,  unti  kleben  klina- 
peuwns  aneinander.  Sie  sind  meistens  schiuerzlDs.  Sie  hicihcn  oft 
lange  Zeil  in  derselben  Beschaffenheil,  verschwinden  wohl  auch 
periodiscli  und  kehren  wieder;  gehen  aber  .tuch  iu  EntzfindDog 
und  jauchige  Eilenmg  über  und  bilden  das  skroluli'isoGeschwJtr, 
welches  wenig  scbnierzhall,  aber  schlalT,  lier  und  iniretn  ist,  unter- 
höhlte rötiilich- violette  Händer  und  blassen  Grund  hat,  gew&hnlidi 
sdiwer  heill.  &clilerbln  ?iarben  zurücklässt  und  sehr  gern  wi^der 
aulbridil,  Aul  ähnliche  Weise  wie  diese  äusseren  Drüsen  werden 
oft  auch  die  Gekrösdrüsen  und  andere  innere  Drüsen  iofiltrirt 
(oft  enlscliieden  luberkulüs),  woraus  verschiedene  Fulgcühitl  und 
endlich  Abzehrung,  die  sogenannte  Drüsendarre  {Tabes  netaM- 
rica),  hervorgehen  kann.  [Daher  die  Unlurscbeidung  der  äussere« 
und  inneren  Skrufeln  bei  älteren  Aerzten.]  —  Diese  SkrorelmäU« 
dauern  meist  Jahrelang,  oft  verschiedcullich  unlereinander  abwech- 
selnd, bis  in  die  Jahre  der  Gescbiechtsrcife.  worauf  sie  enimibr 
nach  lind  nach  audjt'iren .  oder  in  entschiedene  Tuberkulose  (bewn- 
ders  der  Lungen)  oder  in  andere  Krankheiten  übergeheu  (i.  B.  ia 
Bleichsüchten,  habituelle  Katarrhe  und  Sclileimtlüsse,  llautausscbUg«, 
die  torpide  Skrorelsucht  sogar  in  Kropf  und  Cretinismus). 

dilnpble.         An«'-     A'»    Ilriiscn.iarrc,    (;,.LiQ*,lrn*i-n»ch  »iniln.r  lil.    Üttt- 

tinclil  A-^r  Kinrter,  .li.s  l  ngcilciücii  ud.r  (IclirtUern  Uh-phia  .-  T^ku 
Slandvttirli  i.  munaict  i.  mtltHleriea  t.  irmfulaia  >.  iafttlOilii,  N^hlnphiai.  fcf 
ictclio«!  iiiMi  die  di'in  Sduelingi-  iinit  fnllifäri'H  Kindcsallfr  vigvntlitiiiili.-li''  An  >»« 
Abicbnmg,  irdclic  gnwSbnlkl  auf  Tubcrkuhise  Jn-  CckrSfdrii»»!  l..-nilii,  wol«. 
«her  «fl  niKü  iiielvivli  liib^rkuläoc  UarmgpsLl.nfirc.  r»ii.'  uJ.t  i-ii.Tti.le  Tul*rt(tu 
drr  Liiii(j(>ii  lind  BroDcblnldrOivti,  der  Ülili  unil  andrr'T  Utfaiir  v.irbaodf«  ml 
Oft  Ipidr.'ii  auch  «olrlic  nbtckrfiidp  Kin4er  h\nt  aa  rlimiu'ili.'ri  Msgrn-  und  ""^ 
kabrrlicn   (Uiin^lirnll  ii.  4.  w.)   oder  sind  i>iiir«cb  TErtiim^-Ti   |i.  Ü.  in  Folg« 


I 


ttöndiip^r  uiWr  Ki:w\a»ai\our  tHeft  tau  Ellern  udrf  ZiHiiiiiiUcrn ,  tnH~Ann« 
wdtke  kein*  Milcb  buhrn  u.,dgl,l,  üA  «iicIi  (IHcbMiiiK  liiir.b  heläabendr.  tUm  ' 
(N<Alikap(iüihc<-l  ri'rgifivi, 

Dkie  *lripbm.i(  b<MlingI  Hii  t-trn>ti'iniliclii'»  Aniflinu  dor  Kinder:  1I«  ISfllfr 
Icib  M  slark  iiargrrrieti«n,   biawrilm  bei  üvrirrui  Orack  idunmbin,  itnd' 


mal    fSlill   mpn   din  itrgrössprtcn   und  verliÄrlnii'ii  Gckrüsdrilson    ol»  KnluH  diirchPiilBU-Dphle. 
iic  Biucbdveli«n    tiiiidurch.     Die  Ülicrrhmicb-Gi^gcnd    ist   üllm   (ilurcli  FfI!'   udi^r  I 

äptcUrbrcl   luirt    uail    aiigL-«buulli^ii.     Bri    üean  Sc^rlmflviilicU   des   IniiMleUiea  i 

GDt  di(  Dflnuhi^it    iiiiil  Hagi-rlK'il   drr  F.ilrrniilülfti  und  da«  ScbwJndi^n  ibrvr  Kiis-  I 

ftdi  um  «0  tn«br  In  div  Augen.     Dk  Hmil  isl  wrik.  TaFtig,    milTiiMcnd  Mgi«,  oder  I 

i.  «Mnvon  grIblichcT  und  kactarkiUcbcr  Farlii:;    ufl  Duden  sicli  mit  ilir,   nnnifQlllvb  I 

•M  Bütlirii,    Uli    lii-i    nrusi,    un   dvn   SrUiillcin   iind  Ühcrsi:üi'nl.^lii  VWme  dunkl*  ] 

*'»i'-  '''ii  1 ■  l'-;ii'  ^^  iiL-lil"'  aiis  ^ngearbwuUvavn  Talgdriiwu  taiNIrbcn  und  au*  1 

wli'iii:    ■■  ■      I..-I  ;  :-   ii.K  li  vinrni  i^rw  de  b  enden  Badr,    mndenäljnMi;lii>  Wüliie  I 

lifTNii-'i ■'  'Ik'  nicht*  Andcnr*  sind*!*  ODp^biluneiinBuUinpEniii;  mnn  '  | 

hat  ^ii'   ^1 /. .  "I  "  li  rmer  lOmeäanri)  genannl,   und  sif  gi'ltrn  bei   ' 

Uaion   l<ii   U^.i.U.u   ^u  ki'uiikb«it,  vnlirend  lir  iiirpnhnr  K'il^i'  il<-r<i*|]>i<ii  ^bd. 
Vn*  r.v^iiUi  btkiitiiint  [rübiviliE  ein  iiitamiaengvsi'liriiiiii'li'''.  ulii-.  -iHi-i  grciirn^ 
tallrs  Ansflicn,  dvsbalb  uciint  aucb  der  gemeine  Mmmh  dii-.-  hi.iijLhni  d,i.  Aller,    ' 
^Ficb^jni  ;il«  uli  dnsKind  die  Lehensjubre  dahri  ilhiT-iininf;!!!  h.m,-  nml  frtibieilig   \ 


der.  tw  Mdbl  .■ 
■cbwiiidcurbt  lui 
Kinder  iilebr  in 
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ir-^:-^,  .illi    S|i<'i-L,i.     Die  Stilhlaiislecrung  it 
<I>.>.M.     ~<'II..L   .'.I,  iImIiI);,    bald  fesl.     wtia« 

Hill  ..|r.i.r  l.iii.i-iiT-iopfting.    Wilrmer  eneugm  t 

'..■  I..  i-h-kiüii,.  jIm„  1,-,»r,-  Zi-ti  CHI,  selbsi  rrilbreift  1 

-,il...|.|   .M,.l„l,|..|.   xu,.\   .(,,-   hinil   -1 (.fMiiuiR,  —   Spfrl 

!<"■  Iii'h.'j.    Hii~i<-ii.    Ilü.  Ik'Iii.    lil.i'liir.  ti.ni.IiT   Albc^^  ^ 

.     iiiiil   'li'i    .\ii~^.i|i^   i"!    ni   .1.- 'i'.ini   Lillni   [rxlllich,   1 

i.li  iill  -i'fir  Liiiuc  liiiiiiiJil.  Krbiill  sirli  lins  Kind  «je- 
n*l»T  Ki'<nnT  inii  Aula«!'  zu  Rbatbilw  iidri'  en  Lungeo- 
rilen  veriäuri  aucb  die  Inlerteibsluberfculuiu:  der  tleinvu 
1,  Hill  Fieber  (Frbris  luntrafen  infaultim),  nd«[  et  gc- 
i  TutierkebblDg«rui)g  In  <liv  LniiKru,  die  Mr-oingfln,  ilie 


«.  an. 

lt.  Die  cliinnische  Tuler kolsuclit  ch»i-i>klt.-nsiil  sich 
(iiircli  Mdchi.-  (|>ignienl<iriiic),  bald  küsi); weisse,  bnid  mcbr  wächsern-« 
iltircbscheinende ,  zu  Sommersprossen ,  nber  nicht  zu  allgemeiner 
Bräunung  durch  das  Sonnenlicbi  geneigle,  welke  und  verdünnte  (ofl 
aucb  schiirerige  oder  mit  braunen  Lcberllecken  besetzte)  Haut,  durch 
bleiche  «der  nur  durch  varicöse  Venen  gen'ilhete,  on  aucb  mit  einem 
anischriebenen  rolhen  Fleck  vci-sebene  Wangen,  Jurrb  blassrothe 
Lippe»,  btüulicb-ilurcbsebeinendes  Weiss  der  AlbugiiicH  und  der 
Zähne,  magere  schwache  Aluskeln,  Kraniosigkeil,  leicht  erregbare 
Nerven  -  und  r>elässlbi'iligkeii ,  Geni.-ig[beit  zu  Entxündimgcn  und 
VCTschwäiungen  (Sücbtigkeil,  Vulnerabiüläl),  zu  Fri^sleln  und  Fieber, 
besundei's  aber  zu  nächtlichen  und  Morgen -Seh  weissen.  Namenl- 
Hell  sind  Tubcrkelkranke  zu  häufigen  Katarrhen  (der  Nasen-,  Kcld- 
kopfs-,  Lungen-  und  MageuBchlchnliaut  u.  s.  w.),  auch  zu  Nasen- 
bluten, zu  Liingenhlutungen.  zu  ItrustWl-  und  Lungenentzündungen, 
^neict.  Hie  Leber  wird  meist  letlreirli  ( Muses tniiss-  oder  vCiligc 
FcItlraiT),  daher  tlücb  und  breit.  In  den  Halsadern  finden  sich 
«eliun  sehr  liei  Zeiten  Nonne rigeräusclie.  —  In  der  Regel  /eigen 
sidl  bei  der  inneren  Tuherkuluse  auch  die  (später  zu  erOi'lernden) 
Zelcbvn  di-r  Lungentuberkulose  [llabilus  phthUievi):  der  cylindri- 
Bche,  oben  sctmi.tle  und  vorn  plnlle  Brustkasten  mil  flögelartig 
4^Bl«ui>»ljeh«nden  SchullerbliSlleru ,  mit  den  vingesunkeiien  Crub< 


I^K^  ScJrai 
^^^p  neu) 


i-  ober-  tiiiU  untLTliall)  iles  Bnisll>eiiis  und  al)gpina);«rLi*u  lUppeiii  dio 
ir  D.iin]i[tang(!n  tli's  Perwisstoiistons  an  i-irizelin-n.  ileii  ulier «n  Langen* 
lapiiun  L'ntspreclieiuleii  Stellen,  tlii?  vcisrhii-denL-n  au»cuUatonsrUi-ii 
Zeichen.  d»s  ilnsleln,  die  diaraklcrislisilieu  S)m[ii.  diu  UAdiUgtfl 
Dnistslirliü,  daa  kurze  und  treiiiienlu  AllierulioleM,  dio  mntlc  StiUMBt 
u.  8.  w.,  sn  wie  allerlei  Nervpnrrscheinungen.  —  Her  Verlauf 
'■  dar  cln-onisdieii  Tuberkulose  ist  in  der  lte(;el  der.  daas  ton  Zal 
l'CU  Zeil  iuimvr  neue  Maebseliälie  vou  rriscliur  Tulierkelmassi;,  iiüt 
oder  oUne  Fieber,  iu  dem  beralleneii  uder  anderen  Organen  hinni* 
Ireleii .  womil  deren  Kiinclioii  mehr  und  mebr  gesUirt ,  ili«  BluU 
mischung  und  Eniiilirnnt'  aber  immer  mebr  veraelilerhtert  wird. 
Spülcrbin  Ireten  daber,  wenn  die  Kileruugs-  und  Versebn.irunifs- 
proces£c  um  sirb  greifen,  die  SymjiUmie  des  hekUselieu  Fietien 
hiiuu,  oder  (l)eBonders  bei  Itrightsclier  oder  speckiger  Eulnrlinif 
der  Niereu)  Oedem  der  Püsge  und  andere  wasderDüeJilige  Ersclid- 
nungeil,  oder  die  (sofort  bei  der  acuteu  Tuberkulose  r.u  eröilcra- 
den)  niriiKnIMIc.  und  rnanelie  andere,  je  nach  dem  von  Tuberiieln 
befallenen  Organe  ver^L'biedcne  Lucjilübet  (z.  B.  Leukorrhoe  ruft 
Uterus-Tnbei'keln,  (irsieblshllnnüiig  uder  Taubheil  von  4^ries  tlM 
Felsenbeins,  üerzlühnunig  von  Herzbeuleltuberkulose,  Dnrm Verengung 
vou  verscbruuipfenden  lubcrkuhison  Da nnge schwüren  u.  d^L  mebr). 
Der  Tod  erfolgt  entweder  dureh  die  Dlulverarmuug  und  aUgeoieint 
EntkräfLuug  (uieisl  duicb  Lungeiiütlem  nährend  eines  acuten  fleher- 
haflen  Naclischubs)  oder  durch  Kcbenkranklieilen ,  2.  B.  StiinmrJU- 
Oedem,  Lungen bhilstnrz,  Pneuniulburax,  hitzigen  Wasserkopl,  I'oeu- 
monie  n.  a.  l<ocalrd>el.  —  Im  glüekiicheren  Falle  macht  die  tubei^ 
kul&se  Krase  einer  mehr  plelborischen  .I'tatz,  bald  einet'  sieb  ini- 
bildenden  abdominellen  Venosität  {§.  9Ü).  wobei  dann  meist  die 
Tuberkelmassen  verseUrunipfen  miil  von  sdiwarzem  Farh^tnIT  durch' 
selzt  (mclauültseh)  weiden;  bald  auch  einer  Mausüchli^en  Blulmi- 
'.  sdimig,  welche  in  Folge  von  Lnngunempbyseni,  llerxkrankheil,  Ver- 
engung der  Lnftwi-t^e  und  anderen  l[indernis»cn  dej'  Bhitoxjdttimi 
sich  herau.shilden  kann. 

§.  202. 

C.  Die.  acute  Tuberkulose  verläuft  mit  Fieber,  detMO 
Charakter  {s.  §.  TS  Aiim.)  bald  ejilscbieden  typhös,  bald  Hnsdi«>- 
nend  mehr  gastrisch,  oder  katarrhalisch,  seltener  inlermütirenj  oder 
enlzflndlich  ist.  Sie  ist  eben  deshalb  schwer  zu  unlerscheidon.  St 
Unterscheidungszeiclien  (hceonilers  von  Typbus)  dienen  in  maadieai 
Fällen:  der  vorhandene  pbUiiaisehe  Habitus,  der  voran sgegaiigeM 
Bluthusten,  die  dünne  und  bleiche  Haut,  im  Kontrast  zu  den  blin- 
lichen  Lippen  und  Wangen,  der  angeschwollenen  Milz  imd  dem 
(loppelschlägigcn  Pulse,  ferner  die  Abwesenheit  der  Uuterlttilt»- 
symplome,  der  mehr  hinausgescble|jple  Verlauf,  die  rMcbÜdMB 
Scbweisse.  die  DurchlaUe,  die  Athembesebwerden .  die  l'errussiiHN- 
>Und  Auscullationszeichcu  (letztere  wenigstens  bei  acuten  inüllralio- 
ncn)  u.  s.  w.     Auch    haben    die    UirnzuMe   meist   einen   ai  ' 


Oiarakier  als  bei  1'y\iluis  ut\er  Süiirt-rwuliiisiun,  die  Di-lirien  sioil 
beiterct,  di«  Iliilliiciiialiopipu  Marcr.  Üie  J'aiienii-ii  gcbehnl.üi  sich 
oft  wie  Vcrzflcklo,  sie  sehen  sdiönc  Opgcnden,  Garten,  Ülumeii, 
himmlische  ItegioiiHi  ii.  dgl.,  sie  sind  daiwischi-ii  iJires  Verslandea 
rftDig  niäditi»;  und  aeigcn  selten  <luii  <-iiieni  schweren  Kausche  ahn- 
lielien  umiieliellcnSchlsIliKJmel  und  die  imlilareTi  muruiclndeii  Plian- 
Uuien  der  Typhuäkraiikeii.  Oft  treten  jieriudische.  doch  selten  einen 
rcgdmüBsigen  Rhytlunns  einliallcudc  Pi'üste  auf  und  beteirJinen  ent- 
iradcr  die  Eiteihildniig  in  den  Tnlicrkelmassea  (wahrscheinlich  einen 
leictilereii  Grad  der  Pyäinie),  oder  frische  NudischüLe  von  dorglei- 
dien.  Sie  gehe»  gewöhnlich  in  Ililze  und  Schweiss  Qber  nod  wer- 
Icn  daher  leicht  mit  Wediscllli^bi-ranlällen  veiwecbseJt. 

Die  acute  Tnberknlosc  tüittct  gewiihrilich  unter  volUiJtndiger 
BetSabung  uud  Sticklluss  [nainenllich  die  acute  Miliartuberkulose 
lehr  rasch  und  vielleicht  obui-  Ausiiuhnieu) ,  oder  sie  verwandelt 
(icb  in  eine  ehenralls  in  kurzer  Zeit  unter  Vereiterung  und  hekli- 
(chem  Fieber  tädtende.  sugenarinle  galo|i[>ireiideSchwind$ucht(/*ArAi>is 
Horiäa),  deu  gotvühiilichen  oder  besländigeii  Ausgang  der  uniten  Tu- 
»rkcUniilLrnlion  der  Lungen).  —  Nur  in  seltenen  Fallen,  bei  ein- 
»Ineti  tuberkulösen  Naibschiiben  von  geringerer  Ausdehnung,  folgt 
;iUL'  sclieinbnre  Genesung  und  ein  SlilUland.  wcnigslen»  so  lange, 
)b  neue  Anl31Ie  des  Uebels  einlieten. 

S.  203. 

Die  ürsachou    der   Tuberkel-    und*  Skrofelkniuklieiteu  sind 
»eulzutage  selir  weitverbreitet;   denn  diese  L'ebcl  sind  jetzt  iillenU*«>Tubcrk.- 
jalben   die  uUgeuieinsten  Volki^krankheiten.     Die  Anlage  dazu  isi"*'""'«!- 
nt'istens   angeburcn  uud  ererbt,  indem  tidierkulüse  uud  skr»-    ''''"^'""- 
'ulü^e  Ellern  Kinder    mit   Skrofclanlage    erzeugen;   aber   auch    ge- 
ichwächle,  enUiervie,  bejahrte  oder  im  Aller   ungleiche  Eltern,  und 
•olctie.    die    an  Bleichsuchten,    Sjjihilis,    Mercurialkraukbeit,  laug- 
wierigen  Haulausschlägeu  und   andei-en    Dyskrasien   gelitten   haben, 
mögen   Küider   zur  Welt,    welche   lelclit    skrolulös  oder  inberkej- 
(iicbtig  werden. 

In  anderen  Fällen  ist  diese  Anlage  durch  eine  naturwidnge 
LrheiiAweise  erworben,  besonders  eine  Folge  des  itlungels  an 
tesunder  l.ull  und  Licht,  des  engen  Zusammenlebens  in  feurhlen, 
luiiklen,  kalten,  schlectilgelürtoten,  dumpligcn.  der  Sonne  unzugiing- 
idien  Wuhtmngen,  in  engen  (fassen  und  Höfen  grosser  Städte  und 
ii'attrikdörfer ,  in  Olierfüllten  Findel-  uad  Waiscnliäusern .  Irrenhüu- 
ipni ,  Gelangni»sen  U,  dg).  Oaber  kommen  diese  Krankheiten  bei 
ien  ärmeren  Votksdassen  häutiger  vor  als  bei  den  Wühlbabenderen, 
u  grossen  Städten  mehr  als  auf  dein  Lande.  Eiü  rauhes,  feuchtes, 
lekliged  Klima  mit  unbeätflndiger  Wjttei'utig,  tiefe  uud  enge,  mit 
Aeiiea  HAhen  abwechselnde  Thäler  und  dergleichen  Qrthebe  EinflAsse 
nehr  bringen  daher  diese  Krankheiten  auch  endemisch  hervor, 
ijsweiten  als  eigenihilmliche  kf>riierliche  und  geistige  Verbildung,  in 
lonFexeii  oder  Oetins.     In  heisscn  Klimaten  sind  tuberkulöse  Krank- 
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jngeiii  gesundes,  leictiUiähi'eiidcs ,  aus  Pllanzen-  Tiiid  FleiEclikuM  ge- 
•«'iniEclites  Ki^iiime.  Müdicureii,  Bullertnjlcli,  Kakao,  Chokülailc,  Büiiil- 
löiis.  leichte  Biere  u,  s.  w.,  mit  Vermeidung  scharftr,  gewflpzlcr,  se- 
räticberlei'Spfisen  und  erhitzender  Gclränke;  dazu  reine  l-iill,  geoiind« 
sonnige  Wohnung,  mildes  Khnia,  Körpcrhewegiiiig,  Ilädcr,  Aulbetto- 
ning  u.  s.  w.  Bisweilen  ist  eine  hinreidiend  lange  thirdig^brlc 
massige  Enlziehungsciir  mit  gleichzeitigem  Gebrauche  des  Sclneriiag, 
auch  wohl  des  Zitlmann'schen  Decocles  oder  des  Judknii  zur  FrAh- 
zeiligen  Zcrlheilung  verdächtiger  Knoten  von  Nutzen  heriimlen  wonleo 
(vielleicht  meistens  in  Fällen,  wo  Verwechselung  mit  Syphilis  «trlig. 
z.D.bei  syphilitischer  Uodengeschwulsl,syphiNti£chcnI.el)L*rknoleii).Zv 
gleichen  Zwecken  cmptiehlt  man  Chaerophyllum  sylveslre.  Belladoniu, 
Bilsenkraut,  Aconit,  Blansäuiemitlel ,  Thierkohle,  Caleiiduh,  Cbdi- 
donium  und  andere  Hesolventia:  von  Mrtnilcu  die  Arsenik-.  Goid- 
und  Qnecksiber- Prä  parate,  welche  aber  sänimtlidi  mit  grosser  Vor- 
sicht anzuwenden  sind.  Das  kohlensaure  Eisen  nutzt  wohl  nur  ab 
restaurirendes  Mittel  gegen  die  überliandnehmende  Blulvernmiinig, 
gleich  mandien  Eisenaäuerlingen. 

In  geeigneten  Fällen  dient  die  Bebandhnig  der  venfiseD  Voll- 
blötigbeil  (§.99),  besonders  der  Gebrauch  leiditer  Eccoiirulica,  dv 
Semia-Latwergen,  des  Wienertrünkchen  oder  der  SrhwerHiniillel,  itt 
Bitterwässer  und  der  alkalischen,  sdiwach  eisenhaltigen  >lineralwisHr 
(Vichy,  Silin,  Fachingon,  auch  Seltcr-  und  Soda-Wasser)  u.  ^ 
wenigstens  zur  Milderung  der  Zufälle  und  Complicatiouen.  Dm 
schmci'zbariea  Zufälle  in  Schrnnken  zu  ballon,  iliunt,  wenn  sulelw 
Mittel  reblschiagen,  der  Gehranch  der  Nurcolica  (Opium,  Morphium, 
Belladonna  u.  s.  w.),  der  kalten  oder  wannen  Wasser-  oder  Brei- 
umschläge, der  itrtlidien  lauen  Bäder  und  Einspritzungen  (md 
Betinden  mit  Kleien,  Milch,  Mohnkoprabkochung  n.  s.  w.). 

Mit  vorsch eilender  Zerstörung  besdtränkt  sich  die  BehwU 
lung  mehr  und  mehr  auf  Lindenmg  der  ZulSlle  durch  chiruixiute 
und  innere  Mittel  und  anr  Erhaltung  der  KräQ«  durch  ein  mÜH 
rendes  und  stärkendes  Verrahren. 
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».  —  Bl-en:  Oa  IbeariiJDB  and  natura  o( 

tl. W.  t.  Zi-nmanKaim.  AbboDdl.  Hbtrlm 

Tulierkelii  (Tubfrcula),  TuherkelslolTi',  neniil  Jie  pa- Tub»tfc«k 
■  Ihulo^'^c'"^  Anatomie  eine  eigenlbümlicIiG,  in  den  Geweben  oder  "'*"*;^'','"' 
HAhien  des  H(ii'|iPrs  krankliiirL  ab};elagcrle ,  meisten»  Eahlrcidio  ein- 
»Ine  runde  Knätcben  bildende,  durch  Ansatz  von  ansseii  her 
wachsende  Mast^e,  weldiu  sich  von  anderen  Ausschnil^ungsprodiic- 
teii  dui'cli  Tolgende  Merkmale  unterscheidet,  liie  Tuberkelsubstanz 
entstellt  am  häufigsten  aus  einem  gallertartigen,  durchscheinenden 
FasiTslolTesBUdat ,  welches  n.ich  und  nach  trüber  und  fester,  aber 
nicht  lagerig,  sondern  mehr  brQcklidi,  käaefdinNch  wird,  und 
eine  bald  metir  weisse,  krei<lige,  hald  gelhlichi;.  bald  sclmiutzige, 
grauliche  Farbe  annimmt,  auch  wohl  von  schwarzem  FarbaloITe 
irardidrungen  wiid.  Diese  Hasse  umgiebt  und  durchsickert  die 
lUneren  Getrehlbeile ,  wächst  von  aussen  her  durch  Ansatz  ähn- 
Ddter  SlolTe  oder  nnalog«  Umwandlung  der  benachbarten  FaserstotT- 
exnidalc,  und  bewirkt,  dass  nach  iiud  mtch  die  normalen  Gewebe 
mid  Hnai'gelnsse  der  berallcnen  Stelle  dnrdt  Atrophie  und  AuCsan- 
gODg  srbwinden.  —  Diese  Tuberhelmateric  besteht,  mikrosko- 
Uch    betrarblel,    aus  einer  amorphen,    starren  Grundmasse,    in 

■er  man  zahllose  feina  Moleculsr  -  oder  Elemeiilarkfimcheil 
'/«»o  bis  '/rio  Hitlimetcr  Durchmesser)  und  etwas  grössere 
>Be  Körperchen  oder  Zellen  (vonlOUhis  140  Millimeter  Durch- 
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•"•' trfurtlrrl  AiisiIüiht  vi m  Seiten  dt^i:  Arzlr^  und  des  Kran k«ii,  sorgtil. 

""litic  Aiistvalil  iiiiil  lEHfickiiiassicfri  WcilisHn  mit  den  Mitteln,  cor 
Allnn  aliiT  triin.'  sor{;fÜllig  geiviltrlr  I.fliviisunlntntg  und  Vuineiden 
allüs  Arziiiriiiiissltraiirlis. 

II.  Die  diälvlisrhc  llcliiiiidliiii);  i&l  bei  divst-ii  L'ubcin  vor- 

<>•■. nji-}ji-iid  wiclilit;  und  errrdit  zngii'iili  die  c.-iiisale  und  die  Vur- 
li.'iiiniiKS-Aiiieige.  Leidin*  kiinii  liierlici  der  Privalai-zt  iilt  aar 
»cni}-  ihnn  nnd  anrli  die  Mediciniiipulizei  ist  hi$  jetzt  nicht  oH  im 
Slandu  )!<'W(:sen,  hier  fruchfreirli  eiitzuciTiren.  Itie  ilaii|>taiimge 
ist  Vi-riiivlinnifc  »'id  Verbessern n}{  des  III nies,  dalier  eulRÄhrende 
Sliciscn  und  Celränkr.  Uidiei  nbcr  iiiuss  anl'  ^'ul  von  Stalten  ge- 
hende VerdnnuiiK  nnd  Knirdininif  gelialten,  aUu  Sjnrceneugung, 
L'eliei'ladnnit  nnd  riiveribulidikeit  ebensuwohl  ah  eine  unbegHiiiüeli 
KntziehniigHdiäl  vnniiieden  wcnlen.  —  Hei  Süugliii(.'cn  ist  ein 
Wechsel  der  Ainmc  uder  daü  sururtige  Atirgebeit  der  küiulliclm 
AnlTiltlerung  gewühidich  die  wichligüie  Miiattsregel.  AVii  iiicltl,  u 
sortfe  man  ftir  eine  (;esun<)c,  iiielit  zu  Tette  und  nicht  gesäuerte 
Alih-b,  ){ehe  bisweilen  elwHS  rulies  Eigelb,  Wasser  mit  Kigdb  und 
Zucker  abgiTülirt ,  Fleiechbräbc  u.  s.  w,,  iiritliigenralls  :iuch  woU 
etwas  rulies  geschabtes  Kh-isch,  Fe ingc wiegten  rohen  Scliinkeii,  eion 
sfl^scM  Wein  tliee löffelweise  in  Wasser.  (S.  unten  Aiim.  3.)  - 
Für  ältere  Kinder  ist  eine  mehr  animalische  als  vegetabilisctit 
[liiit  anznurdiien:  Fleischbrühen,  Fleisch,  Braten,  roher  SdiinkfD, 
Eier  u.  s.  w.;  als  Ceträiik  sind  Milch,  Ilutterinilcli,  Miilkcn,  mii- 
sigc  Mengen  Bier  oder  Wasser  mit  Wein  zu  eiitjirehlen.  Da- 
gegen grobe  Mehlhost  (/.  B.  derbes  Sdiwarzbrnt ,  KartoITHn  ia 
Stücken,  Kh'isse  u.  dgl.),  und  andere  l'esle,  ungesalzene,  saort 
S|ieiseii,  Zucker-  und  Hackncrk,  Näschereien,  sowie  warme,  «r- 
jjchlairende  und  sjiirilnösc  tielräiike.  müssen  vermieden  werden,  li- 
nier muss  dabei  aiil'  i-egel massige  Zeit  ile^t  Essens  iiik)  nur  die  im 
Alter  des  l'atienleu  aiigomessenen  Zwisehenzeilcn  gelialten  werdn, 
damit  die  Verdauung  gehfirig  errolgen  künne.  —  Itei  Erwacbie- 
nen  sorge  man  ehcnralls  Tür  eine  zugleich  gutiiähreude  und  leicfal- 
verdauliche  Kost,  wobei  we<ler  )illanzliclie  noch  thierisehe,  wedtr 
rettcrzeugeiide  nocli  gewebshi blende  Nabruiigssloffe  aiisgesclilouai 
sind.  .>leisl  emidehlen  sidi  daher:  Fleisch,  besonders  gebralrao, 
Fleisdibrüben  und  FleiKcbex traute  (nacJi  Liebig  u.  A.),  tiallerten  in 
Ihierisdicn  und  iillanzlidicn  .'Nrdirstunv-n  (z.  U.  aus  Kathslüssen,  St- 
le|),  Carragheeu),  roher  .Schinken,  halbrolie  BeeTsleaks  oder  Colt- 
Ictis,  da:t  über  Kohlen  liiilligcröslelc  geschabte  Fleisdi ,  Scbnedit»- 
oder  Scilildkröteiisupiieii ,  Austern,  Cavtar,  weicbv  Eier,  iuiiu6e 
Fisdie  (vorkommenden  Falls  sogar  Sardellen  uder  Hering),  feiH 
wuidic  Ülut-  oder  Orvelatwurst  ii.  dgl.  m.,  neben  Ural,  MehiiqMi- 
sen,  Riilter  u.  s.  w.  —  Als  lle tränk  besondere  ofl  ein  gvtd 
malzreidivs,  nicht  zu  starkes  Bier,  oder  Wein  (besonders  süner) 
mit  Wasser  vcnh'nmt,  Mildi,  Molken,  Untterinilch ,  in  bcBoiider« 
F'dllen  Seiter-,  Soda-,  Facbinger,  ßiliner  und  ähnliche  Saucntiucr, 
oder  melih'gsciiteimigu  liCUänk«  t.Mtw  krvi^'Nvuutuicbi ,  Salei»,  G<r- 


.  ü^l.i,  Kaltaumaäse .  Cliukuladtn  und  Cliokolaileusiippcii,  Q' 
Mippi^.  Wniniiiirrt',  rohirs  Eigelli  (i'i  Flcisulttiniiie,  Zurkerwxa-''' 
Cbaud  dVaii.  odiT  üi  KalTee)  u.  s.  f.  VesttaAers  mllzitcli  i>r- 
;  Ncli  MiJcb,  wenn  »ic  von  den  Vi^i'iluuuji);)>wi'rliZ('U):t;ii  rer-iiii 
lU  wiril:  »io  muss  aber  von  ciiipm  gt^sunileii  mid  ^il  geiruii^i-- 
Tliicre  (Kuli,  Zivgc  udcr  Kticliii)  iilisliniiiiifn  uikI  «'rilwi-ili-r 
imnlken  othr  mit  ilen  ni^lbi^im  Vurttetn*un{{en  t^ifii'u  .Säuriljü- 
^gvkurbt  Ki^yti.  Ftei  uielliodisrlii-r  Durclirüln'uii^  der  Mildinir 
atisx-rdt-ni  auvh.  vidc  VoräicIiUniaaefii-cgi-ln  (i.  ß,  Zus^tzo  von 
,  alkalisdicn  Säui-rlm);(*ii  odei'  kalktviisspr,  nili-r  vuii  FfuclK-lllu-e, 
ctses  Aussi'lzen  der  Cur,  ZwisHifugchiaucli  billeicr  Magciiuiil- 
miuwciid(-ii.  zu  dfioi  Bnirluruiig  liiiT  di;i'  Ituum  felill.  —  Auwer 
Qualitäl  iinil  Ijuantilüt  der  Natnungsmitlfl  liat  du'  Arzt  abei' 
jrdwii  itiicli  iiiicli  Für  U''l'öiig(!  Vfrailtriliiii";  dps  (ii'uhsücmlii  im 
[i  ilirnj  i..i-,riirli> /«isdienränme  iwischcn  den  Malilmlen  und 
■■■■■;■■  liiuilii  ti\  surfen. 

V     M'.'i    .:.    i-i    • 'I'  dei- Gciiuss  vuri  i'i.'iu<'r,  und  wo  milglicli 

li.'j.    ti.r hiri'  iri'K'i'  Luft,  eine  sunni^i?  }:ifräuuu);e  Wofinuiig 

•SdiJ«Diit:lii^  iillerc  Lüftung  der  Wohn-  und  .SchlorziniuK-r,  Vur- 
loi  ftberfülUcr,  mit  mmiscülirliun  AtiHdün»tinigcii  udvi-  Taltak- 
It,  Staub  u.  s.  f.  verunreinigter  Käunir.  Doch  isl  Itulics  ller)!c- 
Tfeii(»i!uslpi)!i?n ,  raulic- Mingun -  und  Aliondlun  zu  vernifiden. 
Aufftlclieii  grüwt  Uuwridise  oder  ali|ii:litnii-Mt;r  DirhcnzwciHU 
.  w.  im  /immer,  das  Luslwoudclu  »der  Hnlien  in  lialsamiselier 
fMi  (l>usundei-s  in  Klurerwaldurigcn)  bekuinmen  oh  ^ut.  Itei 
IdHliAerkiiln  ist  bisweilen  ein  Wediatl  dos  Wulniurt:«  und  das 
neben  ciuvs  mildeiTii  Kliraa'a  das  einzige  er|ind)I«ru  Millel,  we- 
len»  rar  den  Winler.  Mau  wäldl  iiadj  liniständen  entweder  diu 
lilwat-meu  fiv^euden  twie  Madeira,  l'ak'rmu,  Koni,  l'lsa.  Pau, 
«ä,  Cannes  u.  s.  w.),  odrr  die  tituken warmen  {wie  Malaga, 
t,  Aejj:yi>len,  Neapel,  .Nizza  u.  s.  w.),  oder  Mceresufi-r ,  «der 
-  und  Al|)engegeiidcn. 

Wwin  e»  die  Kßi|ierl)escliaireniieil  und  da.s  Aller  des  Ktauken 
ibl,  ftiud  geregdle  ( gjnmastisdie  t  Mii»k<-iüliuu^en  vnr/ii^iidi 
^;  llicsellicn  müssen  alicr  besonnen  und  melliudisch  vom 
lehnen  und  Leidileren  aus  rnrlädirejlend  uud  mit  Vermeidung 
aWnii^siiiger  oder  bloin  einseiliger  AiiBlronguug  j^eleilel  werden, 
iil  hierbei  besgnders  auf  albnälige  KrSrügung  mid  ButraUuiiu 
liodrohusu  Tlieiles  (z.  B.  der  ÄthmungBorgane  durch  liercs  Ein- 
ten, laute»  Lcüeu  und  Anuühungen)  m  adilen.* 
TuUcrkulkrnnke  oder  rail  der  Anlage  Reliafteta  nnissen  in  gei- 
r  und  ki'irjierlieher  Hinsicht  ruhig  leben,  inid  Excessu  jeder 
liaiUBliliieli  in  gdftligcn  Uelrünken,  Nach t&chw firmen.  (Jcmnlhs- 
Igungeu,  Heistcsansti'engungen,  Gescldeclilsansschweifungen ,  ja 
r  fllwriiauiit  den  hüuligercn  Gennss  ilcr  physischen  Liebe,  da^ 
^MM»!«^  oder  allzulange  Fartgeselzle  Stillen  und  fthnlidic  Er- 
Han  vermeiürii;  desgleichen  den  hüuQt^n  Gebrauch  von 
^^Kuucullidi  nietallisdien  oder  »afteenl  leeren  den  (z.  R.  Ali- 


ii«i>uiuiuii;|ilhrniitlelii).  «liu  BluLenlzicIiungeii.  ferner  bfiore  KaUrrhe  oder 

I. a.'f riiro.i.  j^ng  lu    Fieber    anlegende    Kranklieileii    (diiliiT  Erkihungcn  fi 

'  "  '     hau|)t)>  -^  eiidlicli  aiicli  den  nahen  l'mgang  mit  anderen  TubeiM* 

süebligen  und  das  Zusaininen-Wolinen  oder  -SeliUrcii  iiiil  solcbta. 

—  Man  erlialiit  sie  niCgUcliüt  bei  heilerer  certi'anensvßllrr  GemBft- 

slimmung.  ohne  die  nölhi{[e  VorsIcliL  einscbläfcni  iit  lassen. 

t'-  ]i.  LUD  arzneilichen  Miltel,  welche  bei  Skrorel- uitd  Tub«r> 

"'""""^'"^- kelkrankheilen  gegeben  werden,  haben  zum  Theil  wobl  die  Wirkiiiifr 

als  Ersulz  nurniuler  Blntbestandttidle  >ur  die  Säftemisctning  aml  Ä 

Itilckbildung  der  Krank  hei  tgjirodiicte  zu  wirken  (x.  b.  FeLle,  AJkjKc* 

Eiscnmillel  n.  s.  vi.),   zum  Tlieil   dienen   sie   den  nllgeini<iim  ni 

.  minder  klaren  Anzeigen :  anrzulösen,  zu  zerlheilen,  zu  I^lä^keD  ii.  A^; 

t  gelten   aitdi  wohl  irrigerweise  als  Specifica,    als   äugeiiannle  AwA 

serofulota.  —    Es  geliAren  hierzu:    1.  alkalische  erdige  Mit« 

I  tel,  besunders  die  kohlensauren  und  dugipellkobleiisauren  PrJ^anU 

I  des  Kali,  Natron,  des  Kalkes  und  der  Haguettia;  2.  die  SaU«  dfe^ 

^^B  Her  Dasen  mil  Satzbildern,  besonders  salzsanre  Salze:  Kocfc- 

^^b         salz    in    verscbiedeneii    Formen ,    Salmiak ,     salzsaurer    Kalk    i 

^^H         Bar}1i   aueli  Chlorkalk,   Chlorsäure  Salze;   die  Jod-   und  firoi 

^^M  Salze,    besonders  das  Jodkali,    der  gebrannte  Meerschwanim ,  ^k 

^^^         Seetange  oder  Wurnimoose  (seltener  dienen  die  essi),'-.  dtronen- 

^^M         Weinsäuren  Salze);  —   ö.  Trinkquellen,  welche  den 

^^P         Basen   und  Salzen  ihre  Wirksamkeit  voiiüglidi  verdanken, 

^^  ders  die  von  Selters,  Fachingon,  Ems,  Cleichenbei-g,  Btlin,  Mtf, 

I  Küi'tsbad,  Maritiiiliiid ,  Eger,  Obt^rsiilzbninni^n .  Kiäsiugen,  Hombat 

f  Wildegg,  Krentznach.  Hall,  Adelbeidsquelle  und  sämnitliche  Soot' 

i|uelleM;  man   verbindet  damit  ge  wo  hnlicli  gl  ei  eh  massige«  BadU) 

in   Soole.   Seewasser  oder  künstlichen  Soolliüdern,    nnd   da»  Gjri 

athmen  der  salzigen  See-  oder  Gradirwerk-Diinste;  —  4.  lufl^ 

sende  bitterliche  oder  salzhaltige  ITIanzensäfte, 

oder  in  Extractform  und  als  Thees|>ecies :    Löwenzahn,  Srliafgirbtt 

Bitterklee,  Enlraiieii,  Flures  und  Herba  jaceac,  Andurn,   Gtli 

grandillora  (Lieber' sehe  Kräuter),  lloprcntisaiie ,   der  Safl  du 

ken,  Birken,  dos  llnHallicIis,  Boretseb  ti.  dgl.:  —    5.  Feltlghfli- 

ten,    insbesondere    der    Berger   Leberlhran,    namenüidi 

reine,  lür  ärzlliebe  Zwecke  hergesteille,  aucb  dag  Ituebenül  (UL 

jae),   der  gebrnlene    Speck,    das    reine  Baumtil   und    andere  *„. 

dem  berithmte  Fettarten   (Hunde-,  Bären-,   Lucti:«-Fett  ii.  ».».); 

femer  das  Wallrath^uher,   die  entOlle  Kakaobutter    und    die  Ük 

kaomasse    selbst    u.  s.   w.;     —    <j.    balsamische    und    tsni' 

sehe  Mille):  Stinkasant,  Ammoniak,   Myrrhe,  Gnajak,  W.-i 

Enula,  Wasserrencliel  u.  s.  w. ,  Galmtis,  Casejirille,  Pomenunä 
und  andere  bittere  Arome,  llhabarber,  EkbelkalTee,  islindiscliM 
Moos,  Hullattich,  WallnussblStter  und  Wallnnssexti-act,  Enzian, 
fiia  und  andere  bittere  Mittel;  in  manchen  Fällen  auch  die 
und  ihre  Alkalolde;  —  7.  das  Eisen  und  seine  Pränarnle;  ns 

lieb  die  pHanzensauren  und  Haloldsal^e  desselhon  {Ferrum 

bromaluin,  jodatuai,  der  Jodeisensyrup,  der  EisenBalmiahJ  uad 
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salhiscltoii  Stalilwilsser.  Dag  Eisen  ist  ein  ivicIiUgcs  Millel  bei  skro-  b< 
fiilAsen  Ulli]  sügar  tuberkulüscn  Krankheilen,  aber  mit  Vorsicht  au-'" 
zuwenden.  Es  passt  nur  frülizeilig,  beim  Beginn  der  Tuberkulose, 
wenn  der  Vüi-iaiir  chronisch  und  das  Lebe)  aus  Bleichsucht  hervor-  onnoiticb«. 
gegangen  isl.  Wo  das  Ucbel  acuter  und  mit  Fieber  oder  lebbarier 
Entzündinig  verläuft,  bei  iirterem  Blutbuslcn.  bei  itililtrirler  innerur 
Tuberkulose,  bei  begouttener  Verjauchung  und  Colliqitallon,  paBst 
W  in  der  itegel  niclit  mehr  und  kann  sogar  schaden.  —  8.  Von 
itu  narkotischen  Mitteln  kommen  Scliierling  (und  Conün), 
irsiiss.  Belladonna,  Blausäuremillel  als  angebliche  Specilica  oder 
lolvenlia,  die  anderen  (Opium,  Morphium,  Bilsenkraut,  Fingerhut, 
[  vomica  n.  s.  w.)  mehr  wegen  besonderer  ZuHillc  in  Annen 
lg.  —  Norh  mehr  gilt  Letzteres  9.  von  den  giTtigen  Mctall- 
nilteln,  welche  nn  sich  weniger  passen,  weil  sie  die  Verdauung 
Mftren  und  das  Blut  schlechter  machen ;  docli  kommen  einige  der- 
Mlheu,  namentlich  bei  Skrordkindeni,  in  Anwendung.  Dahin  ge- 
kflren:  die  Spiessglanzmittel,  besonders  Brechweinsteiii,  Anl'h- 
nonium  crudum,  Gohlschwerel;  die  Qnecki^ilberiniltel,  welche 
iedorh  alhulcicbt  Aullockerung  und  Erweichungsprucesse  einleiten: 
Calomcl  (nur  aU  AbliilirniitleT  oder  wegen  CompUcatlonen ,  z.  B. 
Würmern  oder  Entzündungen),  Jodtpiecksilber .  Plummer' sehe  PhI- 
.ver,  Aethiiips  mineralis  und  Aethiops  anümoniiilis,  äusscriich  dia 
'  lue  Salbe,  auch  die  roibu  oder  weisse  Präcipilatsalbe;  von  ande- 
Jleläileu,  doch  seltener,  Kujil'crmittel  (Kuprervitriol ,  Liquor 
"ilini),  Chlorgold  und  ähnUrlie.  —  Neben  diesen  verschiede- 
Hilteln  giebt  man  auch  wohl  bei  Skrofelkranken  (jedoch  nur 
itesondcren  Anzeigen)  von  Zeit  tu  Zeit  Abrfihruugen  mit 
la  (Pulv-.  liquir.  comp..  Aqua  vindob.),  Rhabarber  (Pulv.  inTant., 
iL  rliei  »q.  s.  vinosa),  Jalappc,  Aloe  ii.  dgl..  oder  gelegeutlidi 
ttol,  besonders  wenn  die  Seh) ingwerk zeuge  oder 
ige  der  Sitz  von  Vurscbleimung  und  Drüsensnsc)iwo)lung  sind, 
Die  befaDenen  Tbeile  aelbsl  erfordern  ausserdem  ihre  )iesoit-<. 
ianere  oder  üusseHidie,  rjrlliefje  fder  atigemeine  Behand)un^ 
[die  Dräsenanscliwelbingcn,  die  Katarrhe.  Schleimllüase,  Durcb- 
Wurmleiden,  die  skrofulösen  Augenenlzündungeu,  die  llaul- 
ISge,  die  Knochenübe),  die  (fescbwüre,  und  mehrere  derglei- 
!u)3))e.  So  können  zuweden  entzündungs widrige  Miltcl,  selbst 
Binlenlziehungen,  oder  baulreizende  Aiileilungcn .  oder  zer- 
Ide  Sa)ben  und  Linimente,  Pflaster,  oder  Einspritzungen,  Ver- 
ein atiimun  gen  ,  Bepinsein  mit  Jod  n.  dgl. ,  Touchiren  mit 
Aetzimgen  it.  dgl.  in  Anwendung  kommen.  Hiervon  das 
IheiU  bei  den  einzelnen  Localkrankheiten,  tbeils  in  der  Chir- 
Augenheilkunde  ii.  s.  w. 

II'liandlunK  >lcr  arulni  Tubcrkclkrntilibcilrn  «Irlcbt "- dar 
im  drr  Ti>n  rnliünrilicIiBn  tlcbrln  In  itf  nsFlIicn  Organcu,  dncb  bi  tlal>«l  vua    ■*•>  t 
Idningt-ii  Dbiuirlifvn,  («Irr  nnr  ürliiclic  niüiiigii  Blul#iiliivbuDgcn  Bniaslrilcn. 
'    UDd  ein  liitbleud«!  Ouhtimidrigr*  Itrgimpn,  der  Genius  drr  iliiiiova  Nilcb 
.    mUcli.  dci  Srilrr»cr  Wm»«m  mH  Milch,  und  *tbl<riml«rr  GelrSokc  lind 
dni  Fi«biT«  siiwfndUor ,  i«dnch  die  Enliicbungsdial  nkbt  lu  lange  furtzii- 
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Iicliandlunp  «if'Ucii.     r«>lti'iK<>ns  dii'Dt'ii  iiucli  riiistäiidcii  innorlicb  der  Salmiak  t*6tr  da<t  Mtran. 

IL  der  am-  dii'  liM'c.'Lru.iiilia  in  klriiM'n  Do^pii,  die  hlausuiirrhnlligcii  Mittel«  besonder»  iu  Emol- 
ti'ii  Till).  •«ioiiiMi  (iitit  Ai|.  Laiirocrnisi  i»d(rr  niiiy^dal.'ir.) .  dait  Oiiiiiniexlract  und  Moiplnmi, 
spähT  aiirli  dir  hif{itaIio  (lud  das  Jodkali.  0«*rtlirh  »iiid  erweichende  ülige  Eiwri- 
iMiii^rii  lind  Kn'iuiii^clilagp,  liisweilen  auch  Klnsi>ii|>flaH|iT  nnd  PiHtrlMÜben  anwa^- 
liar.  Hei  iiiplir  lni(i'<>rireiidem  und  hi'i  linlhniiscli  aiisselzendein  Fieliercfaanter 
kann  anrli  das  r.liinin  (am  lieh.slen  in  Suluiion)  iu  Anwendung  ki»uinien.  Bei  Hin- 
nnVi'liitn  und  l\[>lni>:ilinlii-lH'm  Zuslandi*  fügt  man  kalte  l'niSiiilätEe  auf  deo  bfl 
kallr  I{rgi«>'^«>iiiiKi'ii  und  KsHigwa^chnngen  hinzu. 

Ul.derSkro-  A n  ni.  2.  hi<>  HoliaiidluvK  <l*'r  Skrofelsuelit  und  ihrer  niannirlifarkn 
rcl.tiirlK  Formen  hrginnl  man  ^'«tii  mit  A  bsorlie  n  t  i  en  :  Malinesin,  .\u.steritrbaalen.  LiqBV 
kali  rarlM»nii-i,  .Natron  liirarlMinicuni ,  und  verliindet  diese  ineisl  mit  RbaKarbtf 
und  (jcwiirztMi  (Frnclii'l,  Anis,  Sternaiiis  u.  dgl.)  oder  mit  dem  Ihilvis  liquir.  ciiB-  |j| 
pnsilus.  —  All  und  xu  girhl  man  auch  wohl  ein  draNtisrhiTrs  AhfuhrmittflK«  | 
Jalnppi-  nnd  (!a|onicl.  Trorhisri  purgante^  u.  dgl.  Darauf  vi-rsnchl  man  ineiüi  d^i  ' 
Lchertlirau,  täglirli  zu  z^\('i  imIit  mi'hreren  Ksslöffcln. 

Nur  lit'i  iMMirntiMidiTrn  Drüse nanschwellungen  und  Krankheil*ipr«Mlurlen  tidrr 
harluärkigi'u  sknifnlüsen  Knlzündnngen  greift  man  ?!^odann  nach  stärkeren  B f- 
solvriitim:  dm  Anlim*>nialien.  dfuen  mau  elieiifalls  Alisiirhenlia  und  lio- 
niala  znsrtzl  (namrnllirli  .\nlnn.  rrnduui  mit  Magnesia),  den  QuprksiDirnnilleln  (Wi  *" 
fMilzündlichi'in  /u'«land),  dem  Jodkalium  (mit  odi*r  ohne  Zusatz  \i>ii  reinrui  JnJjL  ^ 
Mefischwamm  oder  Meeralgni,  ilem  nicht  gefahrlosen  (Ihlorbaryuni  (etwa  mit  rinea 
Virrli'l  (iran  in  verdünnter  l.ösnng  heginneiid  und  \or*ichtig  slrigoiMD.  «»der  ii 
Schierling.  Fingerhut.  Stinka^ant  u.  a.  w.  —  Nehcnhei  werden  lleissig  Bäder.  fliH 
Zu>ialz  Von  Se(>salz.  Kochsalz,  Krentznacher  oder  Mindner  .Mullerlauge,  Jod  iiodJrtd- 
kaliinn,  oder  mit  .Si>ifi>,  Polasche  u.  dgl.  veranstaltet.  —  Bisweilen  zeigt  Hch  Wi 
skronilösii)  Celirln  (licsoudfM's  kuochenühelu)  eine  austrocknende  Behandlung,  durdi 
trockene  Sand-  nnd  Sonnenbäder,  trockene  Kräuter,  Schwitzen,  oder  die  SrhnUh- 
sehe  DnrNtciir  nützlich.  —  .Nützlich  erweisen  sich  auch  (schon  bei  kleineren  Ki»- 
dern)  die  Mineralwässer,  in  niäs<iigen  Dosen  (zu  halben  Bechern)  golrunken.  gi^ri 
die  .\nlage  nnd  die  Prodncle  der  Skrofelkrankheit :  man  beginnt  (in  den  Triiikän- 
«talien)  mit  Kins  oder  tMiersalzbrnnn  nnd  geht  übi-r  auf  Karlsbad,  oder  auf  Ki«<:iir 
geii.  l(Miiilini>;.  niicr  auf  Krenl/nach  (mit  Sel(erwa<srr  xerdünnl)  n.  dgl.  —  KnHfuh 
iiiaehi  niiiii  (d.il'eni  es  überlianpl  nöthig  ist  und  nicht  diinli  bessiTi*  I.elieii^wei^' 
srlion  überllijssi^  wnrde)  den  llebergang  zu  der  stärkenden  Methode:  dm 
bitleren  Mitteln  (be.oondrrs  nützlich  und  zeitig  zu  beginnen  ist  iler  tägliche  (lehraiiik 
des  Fjchelkairee).  diMi  Oahniis-  oder  \Vallnii>slaub- Bädern.  di'U  Stahlw'äsM>ni.  dro 
Ki>en-Präparalen,  »päicr  aiuh  wohl  Fln>sbädern,  kalten  Begiessungen ,  Begeubädeni 
n.  dgl.  m.  Bi'weguiig  in  freii*r  Luft.  Turnen  nml  gute  Diät  sind  während  der  gan- 
zen t-nr  iiiierlä<s|irh. 
tiiiil  A  n  in.  3.     Die    Behandlung    der  Drüsen  darre    kleiner  Kinder  ist  zirin-      ! 

(iprOnison- 11«  h  dir  iler  Skrofrikninklieil .  doch  so.  da>s  sie  in  früheren  Stadien  mehr  die  der 
ilaiTc.  Drü^eneiil/üiidiing,  in  «ipätiTen  mehr  die  der  Ab-  und  Auszehrungen  ist.  Vi»r 
Allem  sorge  man  hier  für  schleunigen  Wechsel  der  Ernährungsweise  und  gehe  dm 
Kinde  daher  eine  gnt(>  .Viiime,  wenn  die  bisher  benutzte  oder  die  säugende  Mutter 
keine  gute  Milch  lieferte  oder  die  künstliche  Auffülterung  .Nachtheil  lirachlc.  NboHk 
enipfelileii  das  Anlegen  an  i'ine  meikene  Ziegi*.  Wenn  durchaus  die  kfinsllicbf  Auf- 
rütternng  au'jgerührl  werden  muss.  so  sorge  man  (jedoch  unter  sehloehter  Pn^gno,«'') 
dafür,  dass  die  Milch  wenigsiiMi^  nur  von  einer  und  derselben  gesunden,  taglirh  mit 
gnlein  Fultcr  (nicht  mit  Si>ühlichl  und  KartotTeln)  gefütterten  Kuh  herstamme  qd4 
>oforl  abgekoclil  in  mehrere  kleine,  bis  oben  gefüllte  und  durch  einen  gatftt 
Kork  lirrnieiisch  viTselilo<M*ne  FläschchiMi  \ertlieilt  werde,  um  jede  Säiienmg  n 
vermeiden.  Zu  gli'iclieni  Zwecke  sind  die  Sangiläschchen  und -Schwäunnchen  böcM 
reiiilicli  /n  halliMi.  Man  thnl  wohl,  der  .Milch  stets  etwas  kohlensaures  Natron  *tA« 
Magiii'-iia  znziisci/en.  Oder  man  versuche,  ob  lej«  lite  Fleischbrühe.  Eidotter.  Srhork- 
ken-  oder  Hirschhornabkorhungen,  Knochengallerten,  Eiwasser  mit  Wein  oder  Gevün 
n.  dgl.,  oder  das  rohe  geschabte  Biudneisch,  da«  eingedickte  OehsenMut  (nsck 
MaiithniT).  der  geschabte  Mrdirenbrei  (nach  tiiimprecht),  die  Ernährung  zu  heben 
MTiiiögcn.  Nebenbei  dienen  fette  Einreibungen  in  den  l'nterleib  (mit  oder  •ihn^ 
Zns.ii/  von  Mn<catbaNam.  Mairanbntter.  Wcrmniliol.  Ing.  neninnm,  oder  anrb  v^m 
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ndsgalle,    Quecksilber,  Jod,  Schierling  u.  dgl.);    Auflegen  eines  frischen  Bebandluni^ 
>in   Kalboett;    allgemeine    erweichende    und  stärkende  Bäder  mit  Seife,  der  Drücen- 

Kleienabftud,  Milcb,  Eidotter,  Fleischbrühe,  oder  mit  Kochsalz,  Seesalz,      darr«. 
1er  Aufgflssen  von  Quendel,  Calmus,  Maiwuchs  u.  s.  w. ;  Lichte  und  Son- 

Matratzen  mit  Heti,  Seegras,  Konigsfarrn  oder  aromatischen  Kräutern 
,  Salbei  u.  s.  w.)  —  Von  Arzneien  dienen  zumeist  die  Absorbentien  mit 

'Hheuni,  sodann  nach  Umständen  der  Leberthran,  die  Schwefel-,  Jud- 
sglanzmittel, auch  wohl  Quecksilbermittel,  Baryt  u.  dgl.  Besonderen  Ruf 
»lis'scbe  Pulver  aus  Hirschhornasche  (basischphosphorsaurem  Kalk),  Lor- 
1  Muücalnuss.  Für  altere  Kinder  dient  der  EicbelkaflTee,  leichte  Fleisch- 
vasser  mit  Milch,  selbst  China,  isländisches  Moos  u.  dgl. 

4.     Für  die  Behandlung   der  inneren  Tuberkulose  Erwachsener iv.derione- 
nusfuhrlicher  die  Kapitel  Schwindsucht  und  Lungentuberkeln.     reoTub. 

§.  206. 

Jer  Genesung  der  Skrofel-  und  Tuberkelkranklieiten  em-  Nacbcur. 
ch  in  der  Regel  die  längere  Fortsetzung  derselben  Beband- 
lein  es  noch  lange  Zeit  von  Nöthen  ist,  Krankheitsproducte. 
hiiden,  die  Aufsaugung  und  Ernäbrung  zu  regeln,  das  Blut 
ssern.    Mehr  und  mehr  wird  man  durch  freie ^ Luft,   Kör- 
nung (Turnen,  Schwimmen,  Reiten,  Jagd  u.  s.  w.)  und  to-        • 
überfahren  die  Muskelkräfte  und  die  Blulm^ge  zu  steigern 
he  ganze  Körperconstitution  in  einer,  die  Entstehung  neuer 
ablagerungen  verhindernden  Verfassung  xu  erhalten  suchen, 
nichfachen  Ausgangs-  und'Nachkrankheiten  erfor- 
e  besonderen,   anderwärts  zu  betrachtenden  Behandlungs- 
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R  h  a  c  h  i  t  i  8. 


§.  207. 

Rhachitis,  Unter   dem    Namen    englische    Krankheit,    Zweiwuehs 

{Rhachitis,  Rhachitismus)  versteht  man  eine  fast  atisschliesslicb  dem 

ihr  Wesen :  (iindesalter  eigenthumliche,  mit  Verarmung  der  BUitniasse  Hand  iu 

Hand  gehende  Ernährungskrankheit  des  gesammten  Knochensystems, 

welche  Anschwellung  der  Gelenkknorpel  und  Erweichung  der  Kno- 

chensuhstanz    (Osteomalacia),    daher    Verkrümmungen    und   andere 

rhachit.  Verbildungcu   des  Skelets  hervorhringt     Soweit  der  Hergang  dabei 

Knochen-  \^i^  j^^jt   bekannt  ist,    entsteht  diese  Knochenkrankheit  aus  einer 

irweiciung.j|j^^^.^j^  dcs  Gewebcs  der  Knochen,  der  Gelenkknorpel  und  Kno- 
chenhäute. Dieselben  werden  aufgelockert,  weitmaschig  und  blut- 
reicher; sie  infiltriren  sich  (namentlich  die  schwammigen  Knocben- 
theile)  mit  einer  röthlichen  (nicht  selten  bluthaltigen)  Gallerte,  welche 
sich  später  organisirt  (Guerin's  spongoide  Substanz).  Zugleich  wer- 
den die  Knochen  immer  ärmer  an  Knochenerden  (also  reicher  ai 
thierisch- chemischen,  ärmer  an  mineralischen  Bestandtheilen).  In 
Folge  dessen  biegen  und  verbilden  sich  die  Knochen  auf  mannich- 
fache  Weise  und  werden  zugleich  in  ihrem  Längenwachsthum  auF- 
gehalten  (also  kürzer).  Endlich  trilt,  im  Fall  der  Genesung,  allmi- 
lig  theils  Aufsaugung  (Resolutio)  der  inflltrirten  Masse  ein,  Ifaeib 
Verknucherung  derselben,  so  dass  die  kranken  Knochenstellen  dicht. 


schwer,  elfetiU'inarlig  hart  werden  (Skluroso,  Eburnea Man],  ' 
was  ttanienllich  nn  iTtn  concnven  Krüiiimungsllächen  der  Fall  ist]  ^ 
während  andere  Slt^llen  deutlich  einen  Sciitviind  der  Knocbenmasse 
mit  Erweiterung  der  MarkzelJen  und  Katj/ikliun  {Osteoporosis]  zei- 
gen. In  einzelnen  seltneren  Füllen  werden  alle  oder  die  meisten 
Snudieu  aul  solche  Art  nlrupliirt,  [lorös  und  in  Fulge  dessen  leicht 
sertirechlich  (die  rhachilische  Knochenconsumlion  oder  Knochen- 
brütrhigkeil,  Osteopsathyrosis)- 

Aniji      Ihc   ßcscJiafTpnlii'il   At:<,  BIiiIps   \i^'\  in  tlliaclilii»  ut  aocli  nicht  gc- 

:  'N.oint;    da«H  rlitrse  Kraolilieil  stier  niii  Rerljt  da  «ini^   Dyikrneip,  D 
—  lii  notaruag-ileidcn  hctnichlcl  werde,  daffli  tpnchen,  aut^rr  der«llge- 

g   dirsps  ZusUndrs  im   ganirn  SLrIcIr,   lk%«ide  Diiisiidd«.     hl 

Fällen  fiiiäd  skli  BliLlmonnrl  und  DliilwässcrtBtpir.  Uoesm  und 


kflltci- 

r  Bruiidiiiil-  mjrl  f;.|,iM.,iri"i-nit. 

V  noigelwldclt  -ii.ii.iüi  Liii.ii-iiii 
^  XP»*,  utl  grnili'in  lu|"Tirii|i|ii 
' iliiclicn  regvliiu>-it  iln'  uuiili'h 
tdrrn  Rliachili^flic  oli'Is  gru«- 
ÄmIick  durcli  dii  Hnrn  au«. 

f  dolagic  und  Pnlhnlngip  dß  pli< 

I  (Cii^nn  ) 


mphd, 


iplinrämtrrn  und  MiilMurcii  IkalVvr 


«.  208. 


Symptome    der   Anlage    zur  llbiichitis  oder  die  Vor-^t 
I  boten  derselben  (die  Incuhalivnsperiode  nach  Gueriti)  zeigen  sieb  „ 
J  olt    schon   im  Säuglingsalter,    in  der  Itegel  jedoch   eni  nach  dem 
|Eii[w''>lm'en  und  Zahnen:  durch  hleiclie  wüchserne  Haulfarhe,  dünn«, 
i'öll  dich  violette  Hautvenen,  welke  Muskeln,  durch  einen  im 
kieh  zum  Gesicht  grossen  Schädel  (w.is  mittels  einer  vom  Ge- 
pDg  Dir  Nasenwurzel  gezogenen  Linie  abgeschätzt  wird),  durch 
'jeile  Schliessung  der  Nähte  und  Fontanellen,  bisweilen  durch 
^iciiung   des   Hiii(erk(i|)res   (s.  unten).     Die  Kinder  zeigen   nun  q^ 
^törlicbe  Neigung  zum  Stillsitzen  und  verlernen  das  Gfthen  wie-.  < 
Q[^as  Silzenbleilien  der  Kinder);  sie  schwitzen  leicht,  beäonderj(  J 

'M\»X  am  Kopie,  werden  grillig,  unleidlich,  ver^mmt,  und  lej- 
|»«ft  such  an  allerlei  Ve.rdauungshescb werden  (Miigensänre.  Ofiuch- 
»ibung.  Uurehlällen,  Koliken  u.  dgl.j.   nicht  selten  imcb  an  ."if- 
ELwiederki'hrendem  Fieher,  sowie  an  Clicdcrschnierzen. 
I  Die  HUsgehildete  Krankheit  Sussert  sieb  nun  in  allerlei  Ver- 
1  dva  Knochen- und  Knorpelsystents.  (Die  nerormat  iuns- ^ 
Ode  nach   Cuerin.)     Zuerst    schwellen   die' Gelenkenden   der 
,BS|c"  Knochen  (die  Epiphysen)  an.  besonders  an  dem  Handgelenk 
und    den  Knöcheln,    so   dass  diese  Geictikc   wie  ringescbnflrl  oder.« 
abgesetzt,    ihre  Gelcnkköpfe    wie    verdoppelt   erscheinen    (daher  t,'" 
N»men  Zw  ei  wuchs  oder  Doppel  gli  cd  it],  gleichsam  Knoten  dark> 
»tdien   (dalier   die   französische  Bezeichnung   l'tnfauc   fe  noue). 
?fScli»ldeni  begiimen  nun  die  erweichten  Knodien  und  KnocheüsäuJ^ 
Ion   »ich  zu  verbiegen,   indem  sie  sich  thcila  sichellürniijj , 
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II.       Slörmig   krümmen,   tlioils   um   ilire  Avlisc   drehen  oder  smiitl  icr- 
Aaiuidflng  ^i^^.|^PQ      Dies   gesdiielit  llicils    durch   eirisi^itig-Torwiegende  oder 

F'  '  -gelälimte  Muskel wiikung,  thcils  und  haupUäcbhch  durch  die  figrae 
Schwere  des  K<^r|iers,  welche  beim  Stehen,  SiUtea  oder  Liegte 
rorlwälirend  atil  t^i-wUsen  einzelnen  Knochen  ridit.  Le1zt<*rer  L'ia- 
sland  bestimmt  denn  auch  die  neihenl'otge,  in  der  die  Knochen- 
krümmnngeii  eintreten.  In  den  gewöhnlichen  Pdlleu.  d.  h.  bri  dta 
'  schon  stehenden  und  gehenden  Kindern,  krümmen  tich  daher  nient 

f  und  am  häuGgsleu  die  Schien-  und  Wadeuheine,  eodaiui  die  Scbta- 

^^K  kelknuclien,  dann  das  Becken,  die  Wirbelsäule  u.  s.  w.  (Dagegen 
^^H  bei  Kindorn ,  welche  anhallend  aitr  Stfihlclien  sitzen  und  bkb  mt 
^^H  den  Arim^n  nullehDeii,  findet  man  letzlere  und  die  BeckrnknodM 
^^K  eher  derorm,  als  die  Füssk.  ja  letztere  sogar  bisweilen  wohlgesl^ 
^^1  Mtt  Bei  Kindern,  welche  last  nur  gelragen  werden,  kann  die  Vir- 
^^H  Icrfimninng  in  der  Wirbelsäule  beginnen,  ohne  dass  die  Glieder 
^^f  Tbeil  nehmen,  ja  sogar  in  eim^m  Schenhelknochcn ,  ohne  den  te 
I  anderen  Seite.)  —    Der  L'ntersclienkel   bildet  daher  iheils  für  sid^ 

r  täeils   in  Verbindung  mit  dem  Kniegelenk   die   bekannte  Form  da 

S9bcd)eins  (Genu  varvm)  oder  des  Xbeins  (Cenu  ralgum).  Die 
^^—  Wirbelsäule  krümmt  sich  in  der  Itückengcgend  nach  der  Seile  (Sm- 
^^L  liosig),  oder  nach  hinten  (Kyphosis),  oder  nach  vorn  (Lordosis),  mitdtP 
^^V  cnts|u-echenden  ([lach  der  cntgcgen^-esetzlen  Seite  gerichteten^  Co»- 
^^H  pensationskrümmungen  des  Lenden-  und  Kreuzbeinthcilrs;  die  Wir- 
^^^L  bei  werden  Dem  entsprechend  an  einer  Seite  hoher  ab  .in  der  *d- 
^^B  deren  [scUat]  und  sonst  verunstallcl.  ^  KanißnUidi  ßbi>r  verfint 
^^V  das  Becken  leicht  und  bald  seine  regelmässige  Gestnil,  theils  dufck 
^^H  die  Wirkimg  der  durch  dasselbe  gestützten  Rumpf-  und'Gliete- 
^^H  muskeln,  thuils  durch  das  anhallende  Sitzen  solcher  Kinder  and 
^^H  durch  die  bei  Krümmung  der  oberen  Wirbelsäule  eintretende  Com- 
^^H  pengations-Krümmung:  es  ist  daher  gewöhnlich  von  vorn  nach  hin- 
^^H  len  zu  verengt,  bald  in  gerader  Richtung  (»lymmetriscb).  bald  in 
^^H  schräger  Itichlung,  (S.  die  Geburlshülfc.)  —  Der  BrustkasUn  irinl 
^^H  kürzer  (besondere  im  Vergleich  zu  dem  langen  und  nulgetriebeDOB 
^^B  Bauche);  das  Brustbein  in  seinem  Längendurchmesser  verkilnt,  oB 
^^B  .  aucli  nach  der  Fläche  verbogen  oder  in  diT  Mitlt^  rinnentürnUgTCr- 
^^H  liell  und  von  den  cmporgezogeneii  Rippen  nach  vorn  geachabn 
^^P  so  däss  es  kidförmig  hervorragt  [Ptctus  carinatum,  llähaer- 
■-  «der    Gänsebrust).    —    Die   Scbädelknochen    bleiben    in    ihr» 

VerknÖcheriingsprocesse   und    daher    in  ihrer   früheren   Form  still 
stehen  und  werden  durch  das  schnell  zunehmende  Gehirn  ituseinio- 
^^  der  getrieben,    so   dass  sieb  vier,   den  ursprünglichen  Verknödw 

^^_  rungspmicten  eutsprechende  (bei  schon  verschmolzenen  SUrnbeiiMI 
^^M  drei)  eckige  Vorsprünge  bilden,  zwischen  denen  flache,  den  lünga' 
^^P  knorpelig  gebliebenen  Nähten  und  Fontanellen  enlsprerhendo  Fur* 
^^*  eben  liegen.  Daher  erscheint  der  Schädel  im  Vergleidi  zu  dem 
,  Antlitz   und   zum   rdirigcn  Körper  gross  und,  von  oben  augesduol, 

l  wie  mit  3  oder  4  Ecken  und  mit  einer  kreuzfi'innigen  Furdie  ver- 

I sehen.     (Der  sogenannte  Kreuzkopf,    cayiil  qna<lr<Ham.)     Dabff 
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auch  uieisl  die  cliarakterislische  Slirofurm  der  lthachilUchi>n ,  mit 
vorspringenden  Stimbeinhi^ckern.  Diu  GegiclilskDocli«ii  zeigen  gleich-  * 
falls  scltarre  VorsiirQnge  und  Winkel.  Der  ganze  Kopf  ist  schwe- 
rer, sitzt  »n  lief  mischen  den  Schulleru  und  wird  nadi  hinter- 
wärts gezugen.  Die  Augen  siud  gross,  ausdrucksvoll,  der  Muml 
lang  und  quergezogen ,  (he  Nasenflflgel  gcölVriet;  das  ganze  AuUilz 
hal  etwas  Altkluges  und  Greisenhaftes;  die  Zähne  sind  ßhelge- 
rorml.  gefurcht,  missfarbig,  stehen  unregelmissig .  werden  leicht 
bnndig  und  gehen  zeitig  wieder  verloren.  Gewöhnlich  ist  die  llaut 
ier  Itbachitischcn  bleich  und  r»hl  gelärbt,  welk  und  runzelig.  Die 
Muakelbewegungcn  sind  entweder  ganz  aufgehoben,  oder  auf  ver- 
•dkiedene  Weise  behiii<leM  und  veninschönt,  z.  B.  der  Gang  wat- 
ichelnd,  die  Haltuug  gezwungen,  das  Atheniholen  beengt,  das  Zu- 
greifen ungeschickt,  das  Sitzen  und  Liegen  belästigt  u.  s.  w.  Oft 
zeigt  eich  wirkliche  Euijifindliclikeit  un'l  Sclimei-zhaftigkeit  der  Kno- 
chen beim  derberen  Angreifen,  auch  wohl  bei  den  Gehversuchen.  — 
In  den  Halsadern  lindcl  man  meistens  Nonnengerüusche. 

Im  Stadium  der  Genesung  (der  ConsolidulioM  uder  Resolu- 
tion, nach  Guerin)  wird  das  AUgeniciidiclinden  besser,  der  Puls  ru- 
higer, die  YerdRuungsrunclioD  geregeller,  die  Haut  nurmater,  das 
HuskclUciscb  fester  und  das  Aussehen  bosser.  Die  Anschwellung 
der  Knochenenden  und  sogar  die  Verkrümmung  der  langen  Knochen 
bessert  sich  oll  bis  zu  einem  gewissen  Grade.  Die  Kranken  gehen 
lur  mehr,  und  mit  grössere!'  Leichtigkeit  und  Sicherlieit;  sie 
Iten  aber  meist  für  Zeitlebens  in  den  nunmehr  fesiwerdendea 
lenverbildungen  noch  Spuren  ihres  früheren  Uehels  an  sicbJ 
leiien  mancherlei  Folgehescb werden  hervorgehen  können,  —r 
iflweileii  bleibt  auch  eine  chronisclie  Krankheit  des  Knocliensystcms 
jui'ürk,  welche  sich  durch  eine  blasse,  bleilarbige  Hautfarbe  und 
bedeutende  Knochenbnichigkeit  kund  giebl.  (Guerin's  cltrunische 
Rbachitis.) 

Aiim.  1.  AM(;riiieinr  Ku"t'liei>Krweicbung  komail  ausserdem  auch  ii«aT«rwa ad )• 
in  FCtuiaJli^r  und  hei  ErwaclitrnfU  vur.  —  Eriler«,  die  Ofleomtheia  fnetaUt  t.  V 
Mktflütii  coa^raila,  Iirslrlil  ilnrin,  Aaa  lur  Zeil  der  Gcbun  dm  Knur.liensjitcm  des  Otti 
IfeBseborcucu  noch  knorpelig  ud«r  iiiivDlIkuniiuea  verknächfri  ist,  wurau«  dann civ der Nei» 
AnJali*  roaiinicliriicllr  Verhiefuagan  dnr  Knocben,  Gclrenntbtclbvn  der  Apaphyten,  gtimnaen, 
AuciiUDdDrmibung  d<r  Schäddkni^cbrn  u.  dgl.  iicrvurgtl)«»  kaao.  —  Lelil  erc,dcrErwacb- 
Ae  Oiltamtlatia  atlvltentm,  llndel  sieb  In  dfn  rpircrra  l.pbpiisjüliren .  haonders 
Unit;  Wim  »•'ihlUü.'n  C<>»rhlL-L-l>t  im  GcMf  H.-<  W^ulM-ulii^llr« ,  mi^isl  \m  li«nib- 

fÄoiiira.'ui'ii  ililitiiK.n  •^.A:] II,  Kn!-l.i.iLil,.ii  n  -IkI.    -^ii    Hill  inil  li-libnden,  lle^■ 

■Uti'iiiliii .    iIiimIi  ii.'iohiiiii,'   / I ii><  K 1 1  hiiii  Ki'ii   aul,    oh  [tuvli   nritj 

Scbm-i--- 11  iiii,  h,  11   II  II.1-. ili:i.i-u!.  II  i.ni-   |,ii.,.(,i„,i.. 11  Salicni  und  anderen 

Col1i<i<i i--\i'ii'i I>i'    i  IUI  iiiiiiii^  hf-i  iLi.iiii.i   Mih  ^iinsi  »ut  eintdiic  Kno- 

cb'ii .  n.iiiii-iiiii,  h  iii  .   II |ii.  -      •■li'ii.i"'   li- --ili.iil.l  ..iliT  CUedni(i.i«si<n,    uai 

bewirl.1    ■■11    -iln    Im.I !.■    i.  iii.,-'.,l:ii-..'i  II   1/    h     ili.'  K. ulirr»ruriu  ilr»  Bctlinu, 

dJii  t;iLi-i,ii.ii  .1.      l ,1      |ii.   |..ii;l.  I..:,  h ii.ii   >M-i<l'LM-t[i|;  iiiaiirin.  kn'XTirliff 

oder  k.i-  _■".  II  li    I.  ill [ - ,  ■[■iiii.n.i'i.lu'   1  ,iIm|iIii-.i  h,  dobrr  kidtUirikbif, 

nnd    s-K^^r    .1.1    hiK.'li.'.il -|i''>    "'">'''    ■'""'    'lii'<iii-'iii'  >.niir  «lt.     !)■>  tiebcl  i« 

•■blBicIii'iKl  iin<l  l>is  )i'tii  iinbrilbar:  <^s  iMitri  rliinh  t^mkrnCiuiig  nilir  diircli  ('ol|*> 
«nebeinunguD  1 1.  tl.  Ztthniiiinrndrilckiing  iIl->  llru.-'ikitsiriia  oder  dn  BrckuiUfililt). 

Anm.  2.     Die    KnorliFiüiiitlui-kt'ruuK,    «Mrcfactii.    oiiiaw.    (hlioftroiu. 
Im  OliiRVU  iDolirfncb  HTwlibDi  wurdt,  Ut  ki'iawwega  iiiitii  bli«i<<lich  rliachi- 
20> 
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0>ieopo-    tisclier  Natur.     Sic   koinint  auch  in  Folge  verschiedener  einfacher  oder  specifisch^^r 
rose.      EnUünduiigsproccssc  des  Knochens  und  der  Knochenhaut  vor,  und  besteht  io  Au(- 
luckerung    des  Knuchengewcbes   mit  Erweiterung   seiner  Zellen  und  MarLkanälchfiL, 
welche  meist  mit  Ausschwitzungspn»duclen  (Faserstoff,  Eiweiss,  Blutfarbstoff,  Tuber- 
kel- oder  Krebsmasse  u.  s.  w.),  auch  wohl  mit  ausgetretenem  Blut  oder  mit  reich- 
lichem Fett  niigofüllt  sind,    während  ihre  knöchernen  Wandungen  verdünnt  werden 
und  schwinden.     In   diesen  Fällen   ist  der  Knochen  gewöhnlick  aufgetrieben,  aucb 
schmerzhaft,  uiid  kann  später  verjauchen,  cariös  werden.    Oder  es  finden  sich  Eite- 
rungen in  der  Knochenhaut  und  dem  umgebenden  Zellgewebe  hinzu.      Die  aus  AI- 
'    tersnintphie    des  Knochens  entstehende  Osteoporose  ist  ohne  Auftreibung  dessellien 
und  geht  später  (ohne  Erweichung)  in  Knochenbrüchigkeit  über. 
Rücken-  A n m.  3.     Die  Verkrümmungen  der  Wirbelsäule,     Curralurae  «pitse, 

krOmmun- gemeinhin  uuter  dem  Namen  des  Buckligseyns  bekannt  und  Hauptgegenstaud 
gen.  der  Orth(»pädie,  beruhen  keineswegs  so  häufig  auf  Uhachitis,  als  gewöhnlich  geglaubt 
wird.  Die  gemeinste  Art  der  Seit wärtskrummung,  Seoliosis  habilualis,  wrlcbc 
in  ihren  Anfängen  als  hohe  Schulter  und  Schiefwerden  bekannt  ist,  später 
aber  durch  Ausweichen  des  Rückens  nach  hinten  und  rechts  zu  der  gewöhnlirhen 
Art  des  Buckels  {Kyphosis,  richtiger  Kyphoseoliosi»)  ausartet  und  sich  mit  eiDer 
entgegengesetzten  ausgleichenden  (Compensations-)  Krümmung  der  Lendenwirbelge- 
gend v(>rbindet,  —  beruht  auf  übler  Angewöhnung  und  schlechter  Haltung,  inri<t 
im  tiefolge  von  Blutmangel  und  Muskelsehwächc  zur  Zeit  des  Körperwacbstbunis. 
Solche  Individuen  haben  daher  wohlgebildete,  keineswegs  rhachitiscb  verunstaltrt^ 
(jliedmaassen.  Doch  werden  die  Wirbel  selbst  später  durch  Druck  und  Aufsangun^ 
deform,  ihre  Körper  auf  einer  Solle  niedriger  als  auf  der  anderen,  ihre  Fortssatze 
ungleich  u.  s.  w.  Andere,  seltnere  Skoliosen  entstehen,  besonders  bei  Erwachse- 
nen, durch  einseitige  Thoraxkrankheiten :  besonders  durch  Einwärtssinken  der  Rip- 
pen in  Folge  verschrumpfender  pleuritischer  Exsudate  (s.  Pleuritis),  oder  durch  «io- 
siMtigi'  Lähmungen,  z.  B.  nach  HirnschlagHüssen,  oder  nach  l^ähmung  einzelner  {\>f- 
>onders  exspiratorischer)  Rückenmarksnenen. 

Das  durch  Entzündung  und  Caries  einzelner  Wirbel  (Morbus  Potlii,  Spond^jr- 
throcace)  bedingte  Buckligwerden  ist  meist  nach  hinten  gerichtet  (Kyphose),  mit 
riner  entsprechentlm,  compensirenden  I^<»rdosis  der  liefcrliegenden  Wirbel ;  man  n- 
kennl  es  an  drm  \\inkeligen  Einsinken  eines  oder  mehrerer  Wirbel,  deren  Dt^rn- 
forlsäl/i»  scharf  bervorslehcn,  während  die  Köq)er  geschwollen  und  breiter  als  ihre 
.Nachbarwirbel  sind.  (UrbrigiMis  s.  Rückenmarkskrankheiten.) 
Hühner-  Anm.  4.     Auch    die    obm    erwähnte    Hühner-   oder    Gänsebrust  t/Vd« 

hrusi.  varinalum)  ist  nicht  aiissehliesslich  rhachilischer  Natur.  Sie  entsteht  bei  Kiudrrn. 
wi'lche  den  Kopf  wegen  Schwere  oder  anderer  Fehler  dauernd  nach  hinten  gele- 
gen tragen,  daher  besonilcrs  bei  Wasserköpfen  (als  hydr«icep  h  ali  sehe  Tbi'rai- 
forni,  nach  Engel),  indem  die  Wirbelsäule  nach  v(»rn  und  gerade  gestreckt,  daher 
die  Rippen  nach  oben  gezogen,  der  Bruslkaslen  an  der  Seite  zusanuneng^^trürkt, 
und  nach  \oni,  s;imnit  d<Mn  Brnsibein.  weil  vor  den  übrigen  Rippen  vorgeschoben 
wird.  Auch  kann  die  Hühnerbrust  durch  innere  Verwachsungen  im  Mediastinum 
anlicum  entstehen,  was  ich  an  einem  Jüngling  nach  einer  in  den  ersten  Kindrr- 
jalnen  überslandenen  Pericardilis  ohne  alle  andere  Knochenleiden  be(»bachtete. 


§■ 


209. 


l*r>achen  d 
Uhachitis. 


Die  Rliacliitis  befallt  das  Kindesaller  von  der  Zeit  des  erMfn 
Zahnens  bis  zur  Pubertät,  hauptsächlich  zwischen  dem  l.  bis  6. 
Lebensjaln*e.  Sciiwäcliliche,  kränkliche  (»der  von  gebrechiichen  oder 
kranken  Eltern  stammende  Kinder  sind  iin*  am  meisten  ausgesetzt; 
auch  ist  oflt  in  Familien  die  Anlage  dazu  erblich.  Die  Ursache  die- 
.^er  Kranklieit  ist  gowohnHch  schlechte  Ernährung:  z.B.  schleciite 
ungesunde  Ammen,  vorzeitiges  Entwöhnen,  Darben,  Mangel  an  guter 
Kost,  grobe,  die  Verdauungsorgane  belästigende  Speisen ,  Krankhei- 
ten der  Verdauungswerkzeuge,  andererseits  mangelhafte  Hautpflege, 
rnreinlichkeit,  schlechte  Lult,  eine  ungesunde,  leuchte,  des  Lichts 
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der  Sonne    enlbelireiid«  Wohnung,    kaltea    nebdiges    Teurhles tir».^i>ci 
;    Terncr  Mangel  an   geliürigor   unfl  richtig  geldlelcr  Kör|ier-  nxnriiii 

jung  {vorzeitiges  GefacD  und  Stellen  nnslall  des  nn turpem Ssse- 
Kricchens)  und  Entbelirun^  <1lt  Treien  Lult.  —  Die  Rliacliitis 
idx   ilnlier^  in  manchen  Gegenden    enileinisch,   gleichzeitig    mit 
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§.  210. 
)  Der  VerlauT  der   Rhnchitis   ist  Inngsam,  Monate   unil  Jabre  i> 
Jf  datieriiil ;  nur  in  einzelnen  Fällon  vprläiitt  sie  subncul,  in  we- 
f  Wochen,  mit  Fieberhewegnngen ,  Knochen-  und  Geienkscbnier- 
^  Magen-  und  Darmkalarrben  ii.  a.  w.  —  Nur  in  seltenen  Fällen  "n.i 
lügt    sie    »1  den    iii'^lieren  Graden    der    Dllgemeinen   Knodiener-f*""^ 
Jhung  oder  der  Knoebenbräeliigkeil{Guerin's  chronische  Rhacbilis, 
rhachitische   Consumlion).     In   der   Regel   geht    sie    aihnälig, 
I  Vollendung  des  zweiten  Zahnens   und  gegen  die  l'uberlätszeit 
Genesung   über,    indem   die  Knochen  und  MiiEkeJii  Testen.! 
[  die  BlutbcschafTenheit  und  die  Nervenkräfle  beeser  werden.     Ilott<| 
t  diese  Genesung  meist  eine  unvollkommene,  indem  einzelne  Kno- 
nverbil düngen    ffir  Zeitlebens    zurückbleiben,    diese    auch    woM 
Mnilers  die  Wirbel  Verkrümmungen)  die  Functionen  verschiedener 
Organe   sl&rcn.    (S.  Anni.)  —  Tödllich   cndcl  dia  llho- 
nnr  selten,  unter  allgemeiner  Enlkräftung  und  Knochentirü- 
Aeit,   oder  indirecl   durch  die  von  dei-  Wirbelverkriimmung  ab^ 
I  Herz-  oder  Alhemslörungen,  durch  hinzugetretenen  Wafl^J 
y\ft  a.  dgl,  gecundäre  Uebcl. 
I^Dii*  Prognose    ist    daher    im   Allgemeinen    nicht  ungilnslig; 
{{leichteren  Graden,  und  wo  die  .iusseren  Mittel  zur  Heilung  nicht 

,  sogar  in  der  Regel  gflnslig. 

E.ioai.     tl^f   ■niiTori   Krinl^livilrn.    «rlrli«    ilic  Hbacbili»  Wi  Wirlx'lvrc- 1 

UDg   liinliTlä««!    (lind    wrlcli«   dMicr  lurli  liri  S(aliu«ia  babilunli«  iin<l  l'fiii'- 

[jpliOM  ttirki>niiiii-ii),  i-nulcbcD  bnupluicliliali  durcli  Vrrdinngung,  Zuimiiiiiii'»- 

ui*  Ktiickuiiit   inni'n'r   EmgRWRidi-    uud  ftanJUa.     Nuiii'nUlcli  »itJcii  iIiü 

i't,i-.n,^ e   \rnitm    (b('9"iid»r«  am    .VorH^üuml   und  dnilurcli  vcr- 

..    .Ii.      ...... i.'i>  Tlii'iJi-  hlnlönlicr  ui)d  h\\.\<i .    .W,    lliiD.n-  ui.rli 

>i     I  .         ■   iu.i(    iibrrtrilll .    hjpcriruiilii-' li  i  rrm.riMi      iin' 

. !.    i>ii'<liZD«iniim«aiin!*Miivi'i'ii.  iiLiiini-iiiiiiiii] .  Iii"<iiiidfr*illl| 

l.|..  I.  ■■■ii. rii;  ill«  Luflrvbre  wirri  lii.ni-ilrii  i».jii   .it.^.Miiiiii-agpdrllQ|| 

i..l,l,'   diiirli  t'.iii-'inkrn  uud  Hab?« pfli Hill <-«   d.T  Kit>i»'ii  »i»l  Upraurdrif 
UMi   drr  tIaiii'liniiKvni'Kli'    trrrngl,    dir    Bmnlc-in^i'ocide    vicltacli    «iTtrln 
r«t|«    dnrivn    liildm    ticli    t>iiit>   X'nütp   uud  «rlli»   lil*ii*aclitlge  mmmüctiuiig  i> 
Auballcndi:  K"|ifi,'ii»i;>'<>ilunrti ,  llhiiungriij  KniniTlir,  Luitirni^dvinr,  Allituinoib , 
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phnleiii  "El  für  BnisImMscrsiicbl  «R^ecbi 
der Anl  II kill  diirdi  d?ii  l'iii«lan4  lii>H'h>'ii, 
kfn  ki^rrr  Prr>'us«innsltin  und  Mrliwsrli" 
Briiilmiiiil  (pUr  laul  lüucnilp  Prrciisslnn  ■ 
ttirkmimi.)  —  Vwi  dpn  Unlurl tibs-ji  . 
■crl.  tprtrhulieti.  itrlnicki  und  dir  Dänin 
unkn  gi"lrichcii;  duhcr  Hernien.  \<Ti'U(;ii 
tCTVorßll«  11.^1,  m.    DfiiiiuM^--'  li  .i' n   ■ 

bnchwprdrn.  nauirullicb  Blfil ^'<        '  :   - 

kern  t>0li[  Anlua«  tu  «rhwrri'it  <<'     < 
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«Im«   l^mUDgcn   6d<T   Vnh< 
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§.  211. 
;  Dil.-  ßchaiidluiig  der  Rhacliilischeii  hat  vorzugsweise 
diütultadicin  Wege  ilie  Gesuniinternährung  z<i  heben,  <l<is  BIul 
verbessern ,  die  Miiskclbewegungeii  zu  regeln.  Man  sor^e  för  t 
kräftig  nährende  und  gulvcrdaulicheKost,  duber  (wenigstens  in 
Gegenden)  mehr  für  Fleisehiistirung,  fcltc  und  gchallrciehe  Fleis^ 
brAhen.EiernndftlrVerbaiinungdBr  vielen Meblajieiseu  und BullerbraUi 
der  Kaircemablzeiten  n.  s.  f.  Zum  Getränk  kann  frisches  (kaAr 
riiiches)  Brunnenwasser,  Hildi',  auch  mitunter  etwas  Bier  onJ 
Wein  (namenllich  Malaga,  Hailera  und  äbniicbc  Secte)  eni[ilubl(B 
werdeu.  Die  Wohnung  sey  durcbaim  trocken  und  sonoig,  im 
Winter  wohlgeheiül,  dir  Bekkidung  und  narhlliclx^  Bttlecliiiiig  dM 
Kindes  hinlänglich  norm.  Llasselhe  nuiss  sieb  (leis:ii){  in  freier 
Luft  bewegen;  nur  macht  das  Kiiudiciilciden  v'iuv  grössere  VoniAt 
bei  den  kt'irperlicben  Bewegungen  des  Kindes  uulbwendig,  so  dtss 
natiienliich  das  allzufrühe  Aufsetzen  und  Aufstelion,  das  NAthigO 
zum  Gelienlenicn,  oder  eidseiligc  .Muskelnnslrengung  u.  dgt.  eben 
so  iiAchlbcilig  ist,  als  das  gänzliche  .Stillsilzcnbteibcn,  da«  strenge 
Einwiekeln  und  stele  Umhertragcn.  Man  rurscho  genau  ti*di  (Itf 
Art,  wie  das  Kind  gewöhnlich  steht,  sitzt  oder  liegt.  Man  nririU 
namentlicb  einseitige  Gewöhnungen  der  Muskeln,  lasse  ilie  Kinto 
Mtf  der  Erde  berutnkrieclicn,  oder  lege  sie  auf  trockene  Ilälc«  wT 
den  Rasen  hin,  wechsele  bei  dem  Herumtragen  derselben  zwiHbeo 
beiden  Armen  ah,  lasse  sie  nicht  auf  Federbetten,  suudeni  uitr  nf 
glatten  durclistep|)ten  Matratzen  von  Hussbaar,  Seegras,  oder  allen- 
falls von  Eleu  oder  Königsfarni,  liegen.  Bei  grösseren  Kioden 
leite  man  eine  ortliopädische  Gymnastik  ein ,  lehre  sie  ihre  Güedtr 
lleissig  und  in  jeder  Richtung  gebraueben  und  vermeide  das  anhri- 
leiide,  der  kindlichen  Natur  ohnedies  widers|irerhende  inid  lon 
Krummsilzen  verführende  Stillsitzen  auf  Schulbänken,  an  Slickrah- 
mea  u.  dgl.  Man  härte  sie  ab  und  bekämpfe  die  weieblirhe4i  Kr- 
ziebungsmaximen  ihrer  Eltern.  —  Maschinen  und  Streckbetten  sind 
nur  bei  dringenden  Anzeigen  und  mit  grosser  Vorsicht  aniutirtildeii. 
da  sie  das  Muskelsysteni  meistens  heeinträchligen  und  die 
Constitution  schwächen. 


BH-tCHtTlS.  311 

sserlit:Ii  dienen  braonilers  Bäder  von  aroniali scheu  undBeL.oiti.iL^ 
eben  Subslanzen  (Tiirion.  pii)i  [Maiwuchs],  Waditiulder,  Heu-  Hiiaehiu^ 
a,  Speties  carvelHu,  Spec.  arüiaat.,  Calniu»,  WallnussMauer, 
j  ser[))lli,  Ihynii,  sabinae,  absinlti.,  reiilaiir.  min.,  aucli  wohl 
f  Eidivnrinüe,  Lohe,  MbIk);  Waschungen  uiiJ  Einreibungen  des 
■grates  und  der  schwacben  Gliedmaassen  tnil  Ung.  nerviiium, 
Kiauri  u.  dgl,  oder  spiriluüse  mit  Spir.  junip.,  rorism., 
lii,  lavand-,  uimpb.,  sapou.,  Lebcnsbal^ani  u.  dgl. :  öfteres 
Nies  IteibcM  der  gerammten  Hörperbant;  Eiobüllimg  ties  Kur-  • 
in  dürren,  von  der  Sonne  durchwämitcn  Snnd  (Trockenbäder) ; 
und  Sonnenbäder.  Spälerhin  aueli  köble  und  kalte  Eiegics- 
ten  und  Bäder:  See-,  Sool-  und  Multerlati);ensalzbäder .  Fluss- 
r,  selbst  Slahlbäder.  Uierzu  liommen  narh  ßeünden  Unudien 
[die  Wirbetsäule  oder  anl  halbgeläbmlc  Theile,  und  andere  von 
iChirurgie  oder  OrÜiopädie  geboten«  ßrüicbe  ßebandlungs^Teisen. 
Lpie  arzneiliebe  Behandlung  btiOienl  sicli  Üieils  der  speeJIiscIi 
ndcii  (besonders  relleii  uud  kalkhaltigen)  Millel.  Ilieiis  der 
,  nacli  Umsländen  auch  der  Besolrentia,  ÄbAibrnütlel  u.  s.  w. 
k  ^ebt  den  pliösphorsauren  Kalk  (entweder  basisch  uls  weisse 
«hen-  oder  Kirsch 1 1 onias cb e ,  oder  niillers  Milchsäuro,  I:^ssig- 
hire  und  anderer  Säuren  gelöst,  oft  schon  ziigleicb  mit  Eisonutit- 
leln],  oder  die  Krebssteine ,  Kreide,  Austern.ichaJen,  Magnesia.  Kali 
und  Natron  carbonic.,  Scbneckenbäiiscben,  die  Seiren,  das  Kalk- 
wasser mit  Milch.  Das  nichtigste  Millel  ist  näclistdem  der  Lcber- 
ibniii,  läglivh  zu  2  bis  4  LöJVcl  (und  inebr)  vcrubiTiclit.  Später 
dienen  die  Tonics :  der  Eidiulkalfee ,  das  Rhcuni  mit  Fenchel, - 
Atiis.  Cascafilla,  Calamus,  Pel  tauii  inspiss.,  Quassia  und  nadi 
Bclittden  die  China  und  das  Eisen  in  seinen  leichter  aurnehmbaren 
Präpiirateu.  Die  Asa  foelida.  das  Gm.  galban.  uud  ammoniac,  das 
Entr.  osmundue  regalis,  die  Pbospborsäure,  das  Semen  phellamlrU, 
die  lluO.  scneg.  und  rub.  tinctor.  bat  man,  als  angeblich  specilische 
Mittel  gegen  gewisse  Knocien-Krankheiten,  versucht.  —  Zwischen- 
durch  ist  bisweilen  ein  AbrübrungsuiiUel  (von  Jalappc  oder  Itha- 
i»rber}  nicht  unzweckniässig ;  bei  Appelitinangel  Gewürze  (Zimml, 
Uuscate  u.  s.  vi.)  und  bitlere  Mittel  (Niix  vomica,  Calmus,  Pome- 
raosen  u.  dgl.  m.]. 

ainrbo  |>u«riri,  qui  »ilg»  Ihe  rick«'.  dici'lur.       Hrnakh«!!.  Usrlin,  i:fl7.  S. 
toDÜln..  IBCO.  8.   Unit.  Com.,  I«S1.    II.  J-.h.  t-rirnF'!  Abhamll.  ahi^r  dis  Hlior 

/.  P.  Bketiffr.  ie  i\iK\,MAii  ptrhrit  tl       odrr  Englisiihg  KronklieK.  Jlu<  ilcm  Hall 
lMf*rftMi.  Sm»li.,  I'i.'>4.  4.  (HolUr d»|i.       Jaai.B.Kwip.  Slnidd,  11«).  S. 
VI.  Mt.)  •••<■  PvM.  B««taet«uflgau  Ob.  d.  I 

J.  II.  flru,  <1ii>.  •>«!.  cuiuni  riia<:lilüdit       uud  D»iOliAirMli*il  d*r  Rbivhiiu-    Au« 
MOCcnlMc  Argeiilor..niS.  8.  Franl.  (P«ri»,  CBl.)  Wi'ImmiW».  IIB».  S. 

W.  Farrri.  n  pania-  u»uu(  Otlhi  riobit  r.orfi'.Ciiif.  Pliiiir,  du  rhii'hilldR  morbl»-     , 

ta  (AUdre».  tnil  li>  «iBloir  to  Uie  Ud«>  eti 
i,  1713.    13. 

r.  Fl',  jorldri«!.  [luclK 
1.  cllg.  LliKiM,  1S1 

~ LMhM,  die  »gl. Iranllifii.  Nil 
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Ic  Uliuliiiiinn 
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i.  eillk  Lvndon.  1S3A.  8. 
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chiiidi  etr*rü>  ttc.  Baral..  ia4S,  ( 
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G.  f>..SiiiiuU.  nebtrel»!  nir  I«  i 
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Blntaimnth  und  Bleichsucht. 
§.  212. 

Mit  ik-n  ISaiiion  Itlutaniiutli ,  Blu[lcprr>.  ßliilmatigri 
{Olichaemia,  weniger  richtig  .4naemia)  hezeirlmi-ii  wii-  F'iiicn  Zusünl 
des  GcISsssystems ,  wo  die  Geisse  aJlzimenig  rulhcs  Blut  fähnt 
(GeTässleere,  Kentnngia)  und  ilaa  Diiit  sellisl  der  grhiinflB 
Menge  von  roliienßhitkügclchpii  entl)ehrl[S/i(tnoefiii'a  Simon's):  iwd 
Zustände,  die  gewfibidieti  ziiBauimen  vorkommen,  weil  bei  v«rriD- 
gerter  Gesammtmenge  des  Blutes  sich  iu  der  ttegel  dag  Wmmt. 
zum  Tlieii  auch  die  Salze  und  das  Eiweiss,  haM  wieder  ersflitn, 
und  der  ÜerecL  also  liei  einiger  Dauer  des  Uebel.s  stets  rurwii^i) 
die  schwerer  m  trselzeiiden  BItitkOrpL'iThen  lielrilTl.  Daher  itl 
auch  dieser  Zusliind  ganz  nahe  verwandt  imd  J'asi  eins  mit  ikr 
Qln twässeriglieil  (Serotitas  sanguinis.  Uydratmia);  man  bal 
sich  aber  gewöhnt,  unter  letzterem  Namen  diejenige  Art  von  Bltll* 
Verarmung  zu  bezeichnen,  welche  mit  reichlichen  Wasseraiisschffitt- 
ungcn  in  die  Gewebe  oder  Höhlen  des  Körpers  vei'hundrn  ist  fSL 
folg.  Cüp.  Wassersüchten.)  Manche  verbinden  diese  bfidoii  "f- 
waodten  Dyskrasieii  unter  dem  Namen  Weisssal'ligkeil.  Inro- 
phUgmnsia],  Andere  unterscheiden  den  Verlust  elweissarli^er  llliiltie- 
sliiiKUlieile  (dem  aber  stets  Verminderung  der  Blutkörperchen  folgt)  lit 
DeHbrination.  —  Eine  eigentliclte,  totale  Blutleere  (J^ait 
im  strengsten  Sinne),  wo  alle  ilüssigen  sowohl  als  festen  Blolfe«- 
staudtheile  fehlen,  kommt  im  praktischen  Leben  seilen  vor  (t.  B- 
nach  heftigen  Verblutungen,  in  den  Lungen  der  Cholerakranfcrn) 
und  wird  uns  hier  nicht   weiter  bescLüfligen. 

Die  gewöhnliche,  chronische  Form  der  allgemeinen  Blutleere 
äussert  sicJi  sowohl  in  den  festen  als  jlüsaigen  Theileii.  Das  u 
rutbeu  Blutköq>ercben  verarmte  Blut  ist  nolhwondigerweiee  aitdi 
ärmer  an  rolhem  Farbstotf  und  Eisen,  sperilisch  leirblor,  audi 
dQnnllQssiger  und  blasser,  und  oft  beller  rnth  als  normales  Bkit 
Es  bildet  heim  Gerinnen  einen  kleinen,  in  viel  Klulwasser  scbwjn- 
menden  ßlutkuchen.  Die  übrigen  Beslandlhoile  können  normal  sero 
und  sogar  eine  faserstofßge  Speckbaut  sich  hildeii.  Alle  blulhaUi^M 
Tbeile,   namentlich   die  äussere  Haut,  Lippen,  Miindschleiaibui'K 
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s.  w.,  bind  iikisser  geröllict  oder  gäiiKlicli,  sogar  wächsern,  bleich ai 
(cialier  der  >ame  Bleich  sticht,  Chlotosii);  die  Arterien  und  Venen  ' 
engrr,  itrsHinmengcrHllen,  hliilleur  und  dünnwandig ;  die  Muskeln  irelk,  j 
blasä  und  mürljc,  das  Herz  welch  und  bhas,  oH  auch  klein;  Leber  ' 
nnd  Mili  erweicht,  hiass  oder  verkleinert ;  die  Lungen  weisslicligrau  ' 
«der  hellrulli,  trocken  oder  mit  Schaum  gelullt. 
'  Diese   geuieinsanieti  Kennzeichen   der  H;)argclässleere  und  des 

I  BlütkCriicrchenniiingels  kuninicii  iiber  allerdings  einer  Menge  ver- 
schiedener Zustände  zn ,  welche  sich  zum  Theil  noch  durch  andere, 
x,B.  jiRlhotogiscii- anatomische.  Umstände  von  einander  unterscheiden, 
I  wäfarend  wir  für  die  BlulbeschafTenheit  dahri  noch  keine  sicheren 
I  dtemischcn  oder  histogenetisdien  Unterscliicdc  aufstellen  kennen. 
{  So  gehören  zur  Spaoämie.  manche  der  von  nns  auderwärls  betrach- 
,  lelen  Dyskrasien  (z.  B.  die  Tuberkulose,  Rbucbitis,  Metullvergiltun- 
.  geu),  und  mehrere  andere  Krasen  gehen  sehr  oft  und  bald  in  Blut- 
mangot  ikber  {x.  B.  die  typhöse,  syphilitische,  krebsigc).  —  Die  An- 
^be,  dass  bei  der  sogenannten  l'ubertälschloroso  (s.u. §.213 
;Aiin).  c.)  das  Blut  sich  von  den  anderen  Anämien  unterscheide, 
indem  es  hier  nur  an  ßlulkörperclien,  nicht  aber  an  den  übrigen 
(bBteil  Be&lBlidlheilen  des  Serum's  niinriLcle.  .luch  d;is  Gesainmtvolum 


des  Blutes  nicht  vermindert  sey,  i 


.'dtend. 


'  bei  ZnBiiniintniltrickuni!  Uilrr 
'  riungr.n  odci  Blalnngen  Anv\ 
und  ZuiuDinenbtioQ,  ot»  am  h 

'lüget  tocnliT  Kninktlrilsiutnllr 
rAnm.).  (.  R.  im  Krhim  (lin 
Grisli'nl'riiiili drill,  in  den  tint 
der   (llioU'rakrunki'nl ,    in   ilcn 


I  (^.  8-  30 
inkiömphn 


Es  lii'iliiil  k.  ir.'i    1,1 i,-M'ii   I I L.  <l.i--  .IUI  li  ilii'  uri  i-ii>ii  im  NachalRbcDili^n 

IB    Fin.ihi:.'ii'l>'ii    v,ii,|.i ,ij,,|    |.,i.',  II    Ji'f    .illi'i'iiit'riii'ji    .Vrüimie  nn»  d»r  lacslen 

Rliit|i>-i|;i i/ii'.i-r  Hl- I  .~i>~ii-iiir  ..li/iil.-ii.'ii  iiiirl.  —  Alf  Objecl  dcrllf- 

bniiillii  [i ::  I. -K'  Im<-<.iii|i'|--  Ik'i  .Ii'ii  LiIimi  KvirriiiiläU'n  mnochFr  (nainvnrlivh 

btiii;ii'iHi'L I  l'i-i l;i'ii.uiii,  ilii'  i:i-\ .ii;;iniip  (i.  i.)  uucli  bei  Aen  Olin- 

maiii'rii  iiriil  .iiuliii'ii   NiMi'iL^iii.illi'ii      Sil'  niilniii  iTwürmcniic  und  rcii(<ndf,   ili'ii 

BJUIUnUl'Jli;j    >lr>i;i'llu1i.'    MLltL'l. 

§,.  213. 
Die  Ursachen  des  Blutmangels  sind  hOcIiat  mannichracli.'^^''^'j 
Di«  Anlage  dazu  ist  öllera  angeboren  oder  doch  von  den  früheren 
I  Jugendjahren  her  forlgepllanzt  (dann  mit  entsprechender  VerkOm- 
nteriiRg  des  Blutgefi^sssyslems  innl  auch  tvohl  der  inneren  Genitalien); 
si«  ist  besonders  dem  weiblichen  GeschJerbt,  den  Blonden,  Kelt- 
hdbigen  und  ncrvunreizbaren  Persotien  eigen. 

Pii!  veianlassendcn  und  nächslcn  l'rsachen  der  Blut- 
srmnth  sind:    I.  Blut-  und  Säftevcrhiste:  durcli  Blutungen,  künsl- 
B  BlutenltiebungeR,  Samenverschwendung,  Stillen,  reichliche  oder 


I 
I 

i 


a.Uiuli'i  wietlerkeltreiide  Eisudalioncu  eiwcissarli};«- BlalliestandllHik 
(italrer  in  den  »|i3lercii  SUtlien  ve rsdi Jeden a rii ger ,  besonders  ent- 
zfindlii-ber  Kranklieilen) ,  EilerungEn,  Leakon'Iifleg,  Utirchßllc  iukI 
amlure  Selilcimflüsse,  ühermüssigi'  Sclmeisse  um)  amier«  Auslec- 
rtingen;  2-  liwngelliarier  und  gestörter  Wieilerersali  ili^  Btiiln. 
llioils  n)  bei  unvollkomnit-nor  ßluÜKrrriliirtg,  z,  ß.  Biitzieüviug  TM 
Naliruii^sniiiLelii  (Darben,  Fasten,  Inanitiaiio  Choa&itt's),  oder  UD- 
vullkommener  einseitiger  (z.  B.  rein  (illanzlldie)  ErDäliningEWC^ 
oder  (Jelicrltittcinng,  Wurmkriinkheit.  Kraiiklieiten  der  Verdauung»- 
und  Blutliereilnngswerkzenge,  mangelhaner  Alhmuitgs-  uud  Muslid- 
bcwegiingsrttncliun,  und  bei  Enibebning  underer  ntclitlger  Lelffs»- 
bedin^ingen,  z.  ß.  des  Soncienlirble^  (in  GeHingDissen ,  KUden, 
Schulen.  Fabriken),  der  friäclien  LuD.  der  geh'irigeri  Körjicriiem* 
gung,  des  regelmässigen  und  gesund  bei  Isgeniässen  ScJibfes.  ihr 
Wärme  u.  s.  w. ,  oder  auch  bei  Uebermauss  dieser  Binwirkuopa, 
z.  B.  bei  anhaltender  tropiscfaer  Hitze,  bei  allzulangeni  SdiUh^ 
bei  übermässiger,  den  individuellen  Kräßen  unangeinessener  kioftp- 
liclier  Arbeil; —  Ibeils  bj  bei  ilbermässigem  Verbraucli  Tan  Rfiit- 
beatflndtheilen  und  zwar  von  BlulkSr|>erchcn  insbesoDdere  (lieUeiiU 
auch  nadi Schultz  bei  vorzeitigem,  allzurasdiem Zerralleii  dendbeB], 
z.  B.  bei  raschem  Wacbsthum,  Puhertätsentwickeluug .  Schmigar* 
seban,  übermässigen  körperlichen  oder  geistigen  Anslrengitn^ 
länger  dauernder  Fieberbewegung  u.  s.  w.  —  In  vielen  Päia 
wirken  wobl  mehrere  dieser  Ursachen  zusammen.  Demnadi  iriU 
Aoduiie  ein  aacli  Veigitlun^eo ,  hcf>oniJerü  dunli  mliicralisdiG  Sub- 
stanzen, nach  chronischem  A rzn ei miss brauch,  nberlriehenen  Minml- 
oder  Kaltwassercureu ,  nach  QbermäBstgcm  Ccnuss  von  Säuren,  iwi 
längeren  Ki'ankheilcn  des  Magens  (MagenkalaiTh ,  MiigengesdiitQri 
Magenkrebs),  der  Leber  und  Slilz  (besoudeiü  chronisdieii  MilzliHM* 
ren),  der  Därme  (besonders  chronischen  Iliarrhöen),  bei  gewiiMB 
Krankheiten  der  Athmungsorgane  (besonders  Lungentuberkulose  aai 
Emphysem),  bei  manchen  organisdien  Herzkruuklieilen;  bei  der 
Bright'scben  Nierenkrankheil  niid  der  Zuckerbarnrnhr ,  bei  Msdiel- 
schwäche ,  Ueberanslrengung  und  längerdauernden  rbeumatisdita 
Ucbelu;  bei  niederdrückenden  GemüthsafTecteti  (Gram.  Iteu«,  Köä. 
Eifersucht,  Liebeskummer  u.  s.  w.),  bei  übermässigen  geistigen  Aa> 
Etrengungen  oder  Schwärmereien,  namentlich  aber  im  Gefolg«  ibr 
verschiedenarligslen  Nerven  übel  (jedoch  ist  auch  die  Anämie  ofl*nt 
Ursache  der  Neurosen),  z.B.  bei  orgaiiisctien  llimrehlern,  Epilepsie 
Veitstanz,  Hjslerie.  bei  Geislesbrankhoilen  n.  s.  w. ;  sowie  ia 
Iteconvaleacenzstadium  der  meisten  Krankheiten  und  inshesondert 
im  Gefolge  der  Ilyskrasien,  nameulliili  \muii  iii.ili  iiidjürher  Ari- 
neigebi'auch  binzulral.  /.  B.  oft  bri  S\[.li)lis  (si]ilijliiisi;lre  Chluroi^l. 
bei  Krebs  fmeJstals  Ilydrämie],  bi'i  I'iH.-ik  lihri.  bri  l\]diiis  (iiitier 
Hegel  mit  der  dritten  Wudie),  hei  \Vi  diMllielicin  von  Ungercr  Bauet 
u.  B.  n-.  Manchen  Dyskrasieti  ist  ohnedies  von  üuus  aus  eine  AbmtO- 
derung  der  BIrilkOrperchen  oilkr  Gefässleere  rigenthümlicb  '2.  B.  der 
Tuberkulose,  der  Bbachitis,  den  chronischen  Melaliverginun] 


ergiaung^^g 

Ja 


BLUTARXUTR   Villi   BLEICHBÜGHT.  SIS 

Anw.     Dil-  Indl  vicIiinliliSI  den  Paiirnlvn,  j<-  nurh  Ali«r.  Gctcliltclu,  Siand,  iinupun« 
küfperlkheii  und  ):i-iEn)ri'i>.  nnnii.ilFn    udrr  palhulogrErhrn  £i);i<ntbrimliclikrilcii.  br- 
iliact    nnr    Mcniii-  >rT-iliu-ilri>lii-iir'n    •oHnhl    liinsirbilicli  dpr  £al9lvhun)|iiuiHdirn. 

ab  fcinakbtlirh  ili-i    ■■  ■- '   -■  i "ri[:pii  der  Aninti«.     Man  kann  dicw  alt  icr- 

•cbtfdrtic    Artni    Ix  :..i   <!ii-t  iMmrnllkh  lingst  bin»irJilllrli  dvr  xnge- 

uuatni    Piihi-i-i.iL- h'        .     .     ,    ■       .1,1,  h«   wir  ihre«   liiuBgPD  Vurkuitinipns  u-i>gPD 

■bnblU   iii  «iinn   f,,  -   ii'l',.  :,    M....  1 1  hctracblen  (».  iinrrn  c.J. 

1.  Bri  S5ii^[iii)!<'ii  iiii'I  kl<'iiicn  Kindi^rn  i«l Blulamiulh  «rhr  bnuneund    imSlug- 
Mn(t  bald  ah  inii  Mang«!  id  ^alirung  fitwrliaapl  (bei  Mllcblosigkcil  drr  Säiigcndrn,  llngnlMi 
M  «rslfmnllscbem  VirhiiiiRenilanen.  besnndrrs  der  Zit'bk Inder),  hsld  «in  uniwcck-  - 
^«■BUgn-   lind   ccbldlicbvr  Nabnin;.  bald   «un  Hrimklidli-n  Aey  MI>«l-(1^  iiml  D^inn- 
trn*'"  ndrr  dtr  ÜtkrösArätta  ii.  *.  w.     Diu    Anjiinii-  inti    1>i,-i   t,  ;,,n,'    ,1-    M.,,,.,^, - 

^■gg   aiir  (litt   mit  DrüivndBrr«  vtrwtchsrit,  >,  J-  -'"'  '      !,■,-!.  ■: :  i i, 

tBmttcn    bintpr   FFttniehl   (hcsonden  hei  nhfrffllh'it,!:  hi,,,i,i,,  /,, 

mn  tun  Kinikmnbhfil  tRldroccphaluTd-Krankbcil  M.>i-1i,ii  )l 
ifer  da  krankballvi  7,alincn  gchalltn.    Sic  knnn  kii  SiIjuiIi-Ii  lun.  1,,.,,/    1,1,1., ,.".', 
IMÜicbvn  Diirrlilällcn  »der  llr'Tbilnrchmilvn  n.  *.  n.  \«\it<-i,. 

h.  Im  Knabcnallcr,  vom  5.  Jabre  an,  kuniml  Anumic  tcbr  liiullg  vur.  bd  lnd..Sebul- 
~'  '  hcidrrlci  Gr-'rhivebm.  Sie  nlhrt  lilcr  »nbl  ibril«  tun  dem  IcbbaCIcn  jaiinn, 
IUI  und  einer  trrfalUiii«siiiä»ig  ^tliucpammen  oder  in  wenig  näbrenden 
*onM  untwrfkmDMigrn  Sou  (biswriten  nnrl»  "">  Magrn-IJrhcrlNdnngcn  und 
fHaduTnen)  her.  namenllii'li  aber  in  nnieren  Gegendra  tun  den  nu|<>BUDdrn  Eiu- 
ir.T  Schule,  lon  dem  mchrttändigcD  StilliiUrn,  der  Qbermtiesipin  und  vnr- 
UeiKlrtuniilTen^ni),  der  für  den  kindlirlieu  (ieiil  unpaesenden  gi'isliRea 
der  oerdurbenen  oder  alltabeiiien  SebnlariibcnlDlt  und  anderen  Folgen 
'4Mebn«T  Ertiebiitig»«rufidiiälH.  Bi«*ellen  kontml  dazu  lOrieilig«  AuTreitiuig  der 
niaiitwie  durcb  Rumäne  und  ge»clilediüiehc  Ideen,  mich  Onanie ,  alUuliiiges  Schla- 
fen (bexindcra  in  Federhelien|  n.  s.  w.  —  Die  Anitni«  cliarakluriitirt  liiUi  in  dickem 
Lebeanaber  namenllli'b  durch  Hudielirbwarhi' .  Lrcri'  Hi^i'  ilrfacMlämne  nnd  Nuii- 
RcnunäMcbe.    imgegen    Waugen    nnd    l.i|,[,' n    "I1   i.,  '  i,  i^ih  und  niiinler  lileilien. 

IChlof'it'  ntbrj).     Sie  bi^illDgt  die  in  >{ii,    -1,        1, ,  irmli;  Silage  ni    tUto- 

ti\\öaru  und  rbaihiliochen  krankbeiltl'mii,  ,,      -  ' ,,  >ki>lLn>tu  ,    niid  geht 

bei  Hädchen  am  hAu&gslen  nnnmelbiir  ru  <.,.    i-:-. ,..:'    v,i   1,1, it. 

^^^  c.  Die  siigen^nie   PnherlüUi'lilui  >. •  1     i-J<  1    i imitier ubleichsiKhl,  lurfub« 

^^^lielen  Aerileu    ausichliesalicb    unter  dem  .Nuinen    Chluraae    oder  Bleich-     uiiian 

^Bkt  tcrslanden  {Ch.   pubnltlit  i.  rrvliUhnii.   Pullvr  rjntimn  11.  *.  w.),    bt^Tiail  DIaiohta, 

^^pUe  Inditiduen  tum  10.  Lebenijabre  an  bis  in  das  gMcklecbIncite  Aller  bin-J.MUclii 

^^^  Sie  fiicililU  in  drr  Iti'fii'l  iiii>  diT  «origi'n  All  'iiid  durch  dicsribi-n  Crsnebcn, 


i-l-,  .Xroeii-  und  ticKblecblMnlcm«  mll 
ii,  di«  *ieh  «nmickplndrn  g«sehWblliebMi 
n  einbcbcren  Ptaanta«t>^piclen  an  bi«  tu 

:r  Unziirlil);  feiniT  dli' Aii<.|inu'Li'.  «ddie 


1,1^  l'tglieh«  angesIti'iiKlt^  AiUcilen 
r  freien  gesundea  l.afl,  desUch- 
>iiid  Inchrvoriffiillrtien  Ku«l,  da« 
I.  Ml.  —     ZuwrUrn,  dfirh  seilen 
i(l«-he  ErfcSlIung   ilH'snndRra  der    1 
1.  eine  Krankheit  (am  haullgvlen    J 
lirrmmlbtig  nuehcrrn  Auihnich«    1 
['it  lu  den  GeaehleehlnnTiebhitt- 
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iUcicbHii'lii  itru  i't  ilriiwiMf'  ria  <liip|H-llF4.    EulHfilrr,  unil  in  dnNebrubl  dür Fällt,  riiH 

l>. M.iililivn.iiif  ludii'idiirii  <>rlii>a  vnr  ilrr  l'ahenäintrii  M-Iiwärblii'li.  ilärHio  (cnäbrt,  nnitlri. 
^rüHui'b  iiod  litulMiii :  ibru  Ui-räiMr,  tnimr  ilin-  iiiuFn'ii  Urnilalien  (iinil  du  Bri>ir) 
fiilHirkpln  »ii'b  iiirhl  üi'büriit;  dabrr  «inl  dir  PuBtrrtäi  nnil  drr  Einirill  in  Mr*. 
xlnmliun  mnkkitpbiiltpii ,  ■•drr  nur  «poiii  und  Idiaiini  SItnMniallilut  aligroiaJnl: 
die  tnnnliiiiu  im  (iNrblFrhi»iy«lnn  i>l  hier  Hn  Mvundiirer  und  uft  m-fu  nt 
hFÜ^inirr  l'innlaiid.  —  lUvt  dir  Blutannulh  «uMi'hl  bei  «cbim  rnlHirliFlim  (ib- 
ti-n  iHlrr  rrührrifml  Mädrbru  und  Fraurn  in  F-dilr  ImiiLbaDiT  Sir>rung«i  dr-  lit. 
i>('blrcbl4tlwni,  nin  iiäuliirdm  durrb  l^uLiirriHirii  iidir  dnri'h  ii)>rnuii<«ifn  Ib- 
nnliQnw,  binwrilm  nnrii  «nbl  ilureb  Unauir  itdcr  ährrinü*-i#i>n  Bi-i*rbliil.  liln. 
bäulieK  Wlirbpalirllrii ,  lini-rr«  Alinnirm  n.  i.  w.  In  dirstrn  Kali«  Lnn  man  fc 
himiiiHIk  Slüniug  für  i^^  primäre  leiden  unsebrn:  duclt  «ej  man  birr  4>ir«ichti( 
da  öflm  aarli  terbrlilli-  l,n«lM'urlie,  AriHciioi'Kliraiirb ,  Map-ngeorbwrirr,  intnt 
Krebs-  »Ji-r  Tnbrriel-  nnd  äbnürhe  trri»>nieiie  l'i'liel  drnirli|iru  Blrirbtucbtn  n 
bHjnn^Blirundi-  hiiint.  —  Bei  Jüniilliifpa  und  heranreitenden  Knaben  iM  fa 
SliiiiiiecD.  l^iuere  »der  onanir  alleiiial  ii>riin>tu>el2eii,  uriiu  »ie  ubne  nndere  bnndirrrilirkt 
l'riJTln'  ldi>ii'h'<H'blij(   wrrib-n. 

LeiEiirncli-  d.  Ilri  Rrwarbienen  deuiei  lliuliirniulb  niid  lliei.'h>urttl    in  dir  Hr|i'l  M- 

•tiivn.  wi-der  aut  |inil>e  Enlhi-limn|N-n  nnd  Kntahriiii|islMrun|ien  der  üben  (f.  313)  ftüflv- 
IPii  Ari  bin.  iHlrr  .inr  «ebiierr  iiitiiTe  Krankiwileii.  I'iiler  erMrre  Kuhiik  idÄn 
die  tuuManeben  ■)>  lie-Hmdere  Arten  niilrriTbiedrne  llblnroKe  der  Berfileilr, 
die  iiitbt  iiii»  in  Ki<blenbentvrrLi-n.  Miinlrni  aocb  in  underen,  x.  B.  de*  Huifr. 
hir^e.«  (iirk'ininil  (Drorkniinin'*  Alrophit  ailniiamirai ,  die  Klejrbsiirbl  irt 
(iefaniieneti.  der  FiihriLarbeiler  o.  i^.  «.  —  l'nler  Irlilere  frbiin  iBe  »■ 
IibiliÜM-be  rbloriiH  ({.  113  nud  IIS  n.  b.).  die  llliiiHnniitb  der  TulirrLrlJvait^ 
odi'r  an  inin-rrn  KrelMülirln  l.riilrnden.  der  llenintiili'-iieiiipn.  der  >i-iTri-  «J 
lieinli'^ikriiulkTn  n.  «.  ». 

keiiirHie Im  <>rci<ienniler  (rill  lllul»nnmb  hA  a\*  ii»rma|iT  Xilslinid  eiu,  u  KW 

rem  <>raile  p-iitFiiii-rl  l>eim  Mammut  tfHilu.   di-n    »Ir  »rjiif  nnien  beMoodm  ifc- 

hnndein.     Horb   tind   uneii    bier   niirb  i er  Vith«  liv liiniipn  iiiil  iuneteii  b«K 

TubiTLubne  n.  d^t.  im'i^liib. 
l>.'i Kr..[>r-  [.  BH    Kr>i|ifkrnukeD   eulHirkeli   »ieb  ibr    »fi  Atiümie  mit  Jrhbatlen  K<«-     . 

LrjiiLrii.  ]ii'iiKerün<riii-n ;    "U   in  Verlitndunit  niil  l.iillWibriiiLilarrbFiu  l.nafi-nFinpbjMii  |nJ 

ilei'eii    llii<.kHiriiitu(rQ   auf   di-D  Krpi>iaiiri.    iiaini'nilirb  alirr  inil  t-iner.  ant  Irbt-    | 
niaa«  dr>  lliiinur  iilren>  brrubeudi'n  Attltreibiiiut  iIpa  Anpipfrl»  (dein  «HftPranaM 
liliiiiani»- ,  Kr"fhlhiiliHHi-\. 

iH-i Bovli«.  '■  "''i  Bil'-keliiEi'ii    i«!  Hlulan b    «ebr    biinUH    und    berubl    Ibeilt  djM^ 

llieii  '^**  ■'■'  '■'''''  '""'  ''"  |!''li"i''li''ii  I""'  daher  %FTeii|ttp|i  Arterien  derxi-lhen  «lilifrt 
Blut  n;irh  Jinoiren  Hnileu  ffibren  köniK'ti.  Ibeii-  daranf.  da-i  i-lvn  die  NrbluU 
diT  SkidiiHeii  HO«  llbilanniilii  nnd  )lii*keUrhM«-be  heniiTFebl. 

b.  Bei  Srbnaiiiiereu   i«l    (»i-uiittlen«  brnunlivet  Bliilannulb  weil  UnSpr, 

bei Si'ii»aD-g|.  iiFibi-ra.    und  au<i>rrt  «ich  bier  durch   rlii'  Zeiriien.    weirbe  nun  vD  rri- 

fira.  („.rni-idv  [rir  niniieilike  liall,  weil  dir  lleen(;uni[  der  RrilMbrible  allerdinr« ültfit 
i'iriJKe  llliilriidiiiiifniit  im  Ce-iebt  iiediti):!.  Man  nriler>il<  In'  liiM:  ilie  Iljl-iadrni,  dir 
innere  Niiiidxbleimbnul  ii.  ».  k.  ^\f].   Ciiieauv  In  t:ai.  de.  liAp.   l&SU  n.  11.1 

§.  214. 
Dil'  SymplDiiiü  Acr  ßlutaruiutli ,    iiiiUt   iIciii  Nanion  Blridi- 
siinjiiuRie  j^m-iii  m),,f  |ih-icli»AHili);e  (dilurolisclii!)  Krsclitiiniiiigcii  liekaiiiil,  sind 
' "  ""'"'^' liauiilsäi-lilicli    Itloiflihcit   der    Uaut   un<l   .Sciilfiinliiiut,    Gelaüsletre, 
Muskel  sei)  wache  um)  allorlei  Funciioiisiririiii|i«ii.     Die  Hautfarbe  (be- 
soiiiIlts    der   iH^klvideleii  Tbeile)    ist,    im  Vcr^ifirh    inil  gesundn 
Personen,  iingenübulicli  blass,  oft  fast  wadisarli|i  weiss  {ChUroA 
terea,   die   Wiiclisßrne  lllciciisuclil)   »der  ieiclienlian,   zuireileo  im 
Krdfalile    oder  (iclbliclic   (ictcrisdie)    oder   ins   Grünliche  {-fka^)    • 
schimtnernd ;    nur  seltener  lindel  man  bei  Kindern  nnd  Jungfrauta 
eine  blulieiidere ,  jeducb  o%  msUe ,  %üV\w  4.«t  VN «»%<;,&  uud  Linea    I 


(Chloroiis  rubra  s.  flon'ila,  das  Aufseilen  nie  Mikh  unil  Bliil). SiiDimini* 
Die  Lippen  (wenigslens  die  innere  Fläche  derselben),  dns  Z^hn-'i'An'Kni"- 
ßeisch,  die  Zunge  tind  .Mnndscldeiinliaitt  sind  blassrolli;  die  Bintle- 
baot  des  Auges  iierlmutlerl'arbig  durchscheinend.  Die  animalische 
Wärme  ist  gering,  daher  knlle  Extremilälen,  Neigung  zoni  Frieren 
nitd  EU  t^ikültungen.  Der  l'iils  hl  gewöhnlich  klein  und  weicli; 
üt  HauErencit  liegen  flach  (od  eingesunken),  sdimal,  fnüenförmig, 
rfilhlich  oder  viuletl  durchschimmernd  in  der  Haut  und  Tillen  eich, 
durch  Abwärtsstreichen  entleert,  nur  langsani  wieder.  In  den  Ilals- 
«D  hört  (s.  Anm.)  man  die  ^üßcnanntcn  Nonnengeräusche,  in 
^tfx  Artencnsläinmen  und  dem  Herzen  oft  blasende  oder  hauchende 
AAergeräusche  beim  ersten  Ton.  Das  kflnsliich  oder  durch  Men- 
struation und  andei'e  Itlutungen  enlleerle  Bhit  ht  Masf,  und  dünn, 
•R  flc  i  schwa  SS  erahn  lieh ,  macht  nur  helle  Flecken  sul'  der  Leia- 
WMid.  Der  Urin  in  der  Hegel  hlass,  gellt,  wässerig.  Die  Muskeln 
MBd  Echlair,  welk,  kraftlos  und  dürftig  genährt;  in  Folge  dessen 
leigen  sich  baldige  Ermüdung,  Mattigkeits-  iindZerschiagenbeilsgenih) 
m  den  Srheiiketn,  Huskelsehmerzeu  (besonders  nach  ungewöhnlichen 
Anstrengungen),   schlaß'e,   zusammensinkende  Hallung  des  Itüekens 

Rlhei  Schiefwerdeii,  vgl.  $.208),  Trägheil,  Verschlafen  heil  u.  s.  w., 
tee  (wegen  Schwäche  der  Athmungs-  und  Hei-zinuskdn)  Neigung 
merzklopfen,   zu   Seufzen    und  Kurzalhmigkeil ,    besonders  heim  ' 

bellen  Gehen  und  Treppensteigen  und  nach  starken  Austreng- 
gen.  Hierzu  gesellen  sich  allerlei  Function  Störungen,  namentlich 
jm  Nervensystem:  krankhaft  gesteigerte  Emprmdlichkeil,  Schwäcbe- 
gcFßhl,  Frösteln,  fliegende  Milze,  Kopfschmerz  (besonders  auf  dem 
Wirbel  oder  halbseitig},  (Jcsichls-  und  Zahnschmerz.  Wirbelschmerz 
ond  andere  Neuralgien,  reizbare,  trübe,  weinerliche  oder  schwär- 
merische (JemülLslimmung,  Neigung  lu  Ohnmächten,  Schwindel, 
Zusammen  schrecken,  zu  Krämpfen,  Ohrensausen  u.  dgl.  Oft  auch 
gestörte  Verdauung  und  Gallenbereitung,  geringer  Appelil,  oft  auf 
fliuerliche,  oft  auf  ganz  ungewöhnliche  oder  ungeniessbare  Ding« 
(Tinte,  Kreide)  gericlitel,  Widerwille  gegen  Fleisch  und  warme  Kost,. 
IiSibesverstopfung ,  Magenschmerzen  (besonders  krampIShnliche  |je- 
riodische),  Auftreibnng  der  Mfigeiigrnbe  und  des  Unterleibes,  Kollern 
ID  den  Därmen,  Ulribnn(;sbescljwerden,  Neigung  zum  Erbrechen 
u.  dgl.  m.  Diese  anämischen  Symptome  (Itesonders  die  Hirn- 
sym]>tome,  Schwindel,  Ohnmächten,  Kopfweh  u.  s.  w.)  verschlim- 
neni  »ch  hei  nmlitcineni  Magen,  durch  schmale  Kost,  durch  Ol nt- 
CDUiehung,  reichliche  StuhlgSnge  und  nnder«  Ausleerungen,  durch 
kflrperliclie  oder  geistige  Anstrengung;  sie  bessern  sich  nach  dem 
Essen,  durch  reslaurirende  und  Reizmittel  (Wein  n.  d(j;l.),  dureb 
Bube,  oft  durch  horizontale  Lage,  auch  wohl  dureb  Druck  auf  dt 
Venrn  (z.  B.  auf  die  Drosseladein  bei  anSiniBCbem  Ohrensausen] 
Die  Köiperfülle  i»t  in  manchen  Fällen  von  Anämie  geschwui 
du;  in  anderen  hingegen,  besonders  bei  Kindern  und  Pubertät 
Chlorose,  ist  oll  nuch  viel  Fetl  unlt-r  ilcr  Haut  und  zwischen  di 
QrgfiXi""    vorhantlfiii ,   so    des»    ein  Anschein   von  Wobigenährlheij 
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Symptome  d.und   VoUsanigkeit  entstehen   kann.     Auch   kann    sich  die  Blutleere 
direcl  mit  Fettsucht  verbinden  (s.  §.  1 04  f.). 

Jungfern-  Anm.  1.    Die  PuberlStsbleichsucht  untorsibeidet  sich  Ton  den  iibnfeB 

bleichsucht.''^n«">*i<-'"  durcb  kein  einziges  eigentbiiinlicbcs  Kennzeicben.  Doch  artet  nie  leidrt«r 
zu  den  böbercn  («raden  der  wäcbsernen  Bleicbsucbt  aus,  oft  liei  noch  nindeo  Kör- 
perfoniien  und  aiiscbeincnder  Vollsaftigkeit.  Meist  ist  die  McostruatioD  dabei  aif 
eine  oder  die  andere  Art  gestört  (feblend,  zu  sparsam,  zu  wässerig  oder  zu  reicfc- 
licb,  mit  Leukorrböe  verbunden  oder  damit  abwechselnd  u.  s.  w.)  Ausserdem  fin- 
det sich  bei  dieser  Form  am  häufigsten:  Mattigkeit  in  den  Schenkeln,  VerscUifci- 
seyn,  kurzulbmigkeit,  Herzklopfen,  Kopfsebmerz  und  andere  Neuralgien,  griltige  Ge- 
müt bstininiung,  eingefallene  Ringe  um  die  Augen  (vielleicht  oft  von  Onanie  oaJ 
geschlecbtlicben  Pbantasiespielen) ,  sowie  allerlei  Magenbeschwerden  (die  man  nickt 
mit  den  in  diesem  Alter  elienfalls  häufigen  Magengeschwilren  verwechseln  darf.) 
Nonnen-  Anm.  2.     Das  Nonnengeräusch    {bruil  de  diable,  bruit  chhro - onimifat, 

gerflusche,  musikalisches  Tönen  u.  s.  w.  genannt)  ist  ein  in  der  Regel  aDhaltendes.  aber 
oft  absatzweise  verstärktes  Summen  oder  Sausen  oder  Singen,  welches  man  mitteb 
des  Stethoskops  in  den  Venen  des  Halses,   besonders   in -der  rechten  Jugulanese 
dicht  Ober  deren  Einmündung  in  die  Hohladcr  hört.  (Daher  Venensausen^  Jognbr- 
geräusch  genannt.)    Man  findet  es  gewöhnlich  in  dem  Dreieck,   welches  die  beideo 
Bündel  des  Kopfnickers  mit  dem  Brustbein  bilden,  oder  von  da  nach  der  Schullir 
bin,  in  der  Fossa  supraclavicularis.     Es  wird  verstärkt,  wenn  man  das  Kinn  hebei 
und  nacb  der  entgegengesetzten  Seite  (vom  Stethoskop  hinweg)  drehen  lässt.   Durch 
einen  Fingerdruck  oberhalb  des  Stethoskops   (zwischen  ihm  und  dem  Zizenfortntz) 
wird  es  zum  Schweigen  gebracht.     Wo  es  stark  entwickelt  ist,    fühlt  man  es  auck 
durch   die  Haut  hindurch,   ähnlich  dem  Schwirren  einer  Ciaviersaite.     Ueber  seine 
Deutung  ist  viel  Streit  gewesen;  doch  ist  es  jedenfalls  ein  constanter  Begleiter  alkr 
anämischen  Zustände,  bevor  dieselben  nicht  in  Cyanose  oder  allgemeinere  Wasser- 
sucht   übergegangen   sind;    am    gemeinsten   bei   bleichsüchtigen    Schulkindrm   und 
Jungfrauen.    Vgl. : 

Arnn  in  Arch.  (jr^nc^r.  de  Möd.  1S43.  Aug.  Kiicisch  von  lioUeraH  u.  A.,  in  Jen  Vrrfe. 

Jah.  Hamernjkf  Unters,  über  die  Erschein.  der  Würzb.  piiTs.-medic.  Geselljtrbjin.  lSi9. 

an  Arleiion  und  Venen.   Prag,  1847.  S.  210.  Bd.  I.  S.  C.  {Schmidls  Jnbrb.  Bd.  66.  S.  liU 

fr.,, 208.  ff.  n.E.  lUchtPr  u.  A.,  in  Schmidr* Uhthb. 

r/VÄ<i  in  Präger  V.-J.-Srhrift.    1849.  IV.  Bd.  67.  S.  243.  ff. 

[Schmidt' n  iaUrhb.  Ud.  65.   S.  1»1.)  Joh.  Skoda,  Abbnndinng  über  Percii^ofl 

Fr.  Kfuhcnmeister,  über  das  Nonnenge-  und  Auscultation.    4.  Aufl.  \Vien.  1850.  S. 

räusob in  der Jugularis interna.  Zi(t.,lS50.  8.  208.  ff.,  243.  f. 

§.  215. 

Verlauf  Der  Verlauf  der  Anämien  ist  in  der  Hegel  chronisch,  ßiswei- 

d.  AnnmiiMi,  Icn  erstrecken  sich  dieselhen  als  constitutionelle,  von  den  Jugend- 
jahren oder  von  Gehurt  an  hestehende  Verkümmerung  des  Geßss- 
lehens  fiher  das  ganze  Lehen  eines  Indindimms  hin.  —  Als  acu- 
ter Zustand  entstehen  sie  bei  den  Verhiutungen  (s.  §.  45)  ond 
anderen  raschen  Sälleentleerungcn ,  namentlich  bei  der  asiatisdien 
Cholera  (s.  d.).  hi(u*  mit  Bluteindickung  verbunden.  Als  subacu* 
tcr  Zustand  entwickelt  sich  Blutmangel  im  Verlauf  der  fieberhaften 
Krankheiten  (besonders  bei  Typben,  Pneumonien  u.  8.  w.),  meisl 
in  der  zweiten  oder  dritten  Woche,  namentlich  nach  roissbräucfa- 
liclier  Anwendung  von  Blutentziehungen  und  giftigen,  besonders  me- 
tallischen Arzneimitteln.  (Hierher  gehören  viele,  ehedem  als  Statm 
nervosus  bezeichnete  Fälle.) 
und  Die  Anämie  ^eht  häufig  in  Genesung  über,   jedoch  dw  ili 

Ausgange,  den  einfacheren ,    dem  jugendlichen  Alter  eigenen  oder  nach  Säfte- 
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Adtgliigi 

Iten    und    anderen   rornbergehenden   äusseren   Veranlassungen  ^«rADiini 

n  Fjillen.     Sülir  liäufig  dagegen,   und  nnmenUich  wo  sie 

^derweilen  Krankheiten  fz.  B.  der  Verilauiings-  oder  Geachlecbtä- 

Ei'uge,  oder  auf  Krehs,  Tulicrkulose)  beruht,  gehilrl  sie  zu  den 

lirkigsten   und   sogar   unlif-ilbarslen  Krasen.     LcidiL  maelil  sie 

Kkfälle,    besonders  hei   inneren  elirunischen  Kraiikhcileii  oder 

■ickeller  VcrkümnieruDg  der  Gelasse  und  Genitalien.     Sic  endet 

Bciteu  lüdtlich,  Ibeiis  durch  unmittelbare  Lähmung  des  den 

inden  Einlluss  des  Blutes  entbehrenden  Nerrensj'stems   (tAdt- 

Ohiimachlen,    ^ervensclll^gtlüsse ,    Inanitions  -  Tod   Chossal's 

_'.  m.),  theils  duixli  WasserausschwiüungL-n,  naraentlirli  in  die 

len  (Sticklluss.  sogenannte  Lungenlähmungcn),  oder  in  die  Iloli- 

;  Gehirns,  des  Herzbeutels,  der  Pleura  u.  ».  w,,  tbcils  durch 

l'Folgekrankheitcn.     Dies«!  sind  am  häutigsten  Skrofel-  und 

i^telkrankbeilen;  vielleicht  beruhen  die  meisten,  namentlich  acu- 

lUngentuberkeln ,   welche  sccundär   nach   anderen  Krankliciten 

;  nach  Typhus,  Krebs,  Svphilis,  Pneumonie,  Pleuritis)  bei  vor- 

bzu  nicht  dis))onirlen  Personen  entstehen,  auf  der  anämJsdien 

nischung.     Ausserdem   gehl  die  Blutarmut)!  des  kindlichen  AI- 

t  häuhg  in  ftbadiitis,    die  des  Knaben-  und  Pubcrlätsalters   in 

pBsen   und   in  chronische  Nervenkrankheilen,    wie   Neuralgien, 

^fe,  Somnambulismus,  Hysterie,  Gtjisteskrankbeit  n.  dgl.  m.  Hber. 

ir  PuhetlBtibUicbjiU'lil   u'H.'M^II   i,U  iliromsrli'";.  ..H '.-hr  bii|^- ik 

_.    ,  •  und  tiarlnSckigc»  tlrbcl.    Sit-  Ik'iM   ..:i.   -  >■. i.-i     r. ,.  ti   \..'\,., .,.   ,i,',  ^ 

TLürpcrtDlwickeluii«  (AuigewoGhKnsnui,  ..  .     \  .  :  .:  i 

J  Su«»ervo  Veriuntnitac  und  Lehens"*!'!-    ..    i'      .    '      .        \   ■  ■  !■    -i, 

frieiltichere   Cpmiilbsümmung,    prnkii-i  li'  !■    i    ■ ;  i i..-.ir  ;i,ii 


§.  216. 

Die  Vurbprsagc  bei  den  Anämien  ist  demnach  sehr  verschic-  i' 
Sie  ist  günstig  bei  den  einlädt  und  |>nniHr  aus  h- ich tzn besei- 
tigenden AussenverhÜllnissen  hervorgegangenen  Arten    (z.  B.  wegen 
Blatverlust,  Darbens,  verkehrter  Beköstigungswt^ise,  Verweicblidiung, 
Langschlärerei),  desglcidicn  bei  den  Bleichsüchten  der  Kinder  und 
Hidchen,  so  lange  dieselben  noch  blosse  Folgen  des  rasrJien  Wsd)s- 
llnuiis  mid  der  Entwickclung  sind.    Sie  wird  um  so  nngilnstiger,  je 
achwieriger  die  äussere  Drsadie  xa   beseitigen  ist   (z.  B.  bei  ver- 
kehrter Erziehung,  nittderdn'ickcndcn  GemülliaafTecten,  Onanie],  oderj 
wo  die  Krankheit  sdmn  zu  malcrietleren  Störungen   wichtiger  Or^ 
gane  fKhrle  (z.  B.  zu  Magenkatarrhen.  Lcberrcitsucbt,  Verkümmurunn 
4c«  Gelüss-  oder  Geschlcdilssyslems,  Skoliose).   Noch  enUchiedenerfl 
ttagünslig  wird  sie  bei  vorhandener  Tuberkulose,  Krebs  und  ande^ 
ren  nrganischen  Fehlem  des  (Herzeus ,    der  Lungen .   der  Gelenke,  ^ 
der  vreibbcben  Genitalien  u.  a.  w.),  überhauiit  wo  die  Bhitieerc  sc- 


320  KRA^NKBEITEX    DES    GKFAESS-SYSTEIIS.  §.  216 2tS. 

Prognose  cundär  aus  anderen    chronischen  Krankheilen  hervorgebt  und  nur 
«I.  Auämien.  gjg  ^j^j  xhcil  der  allgemeinen  Zerrüttung  und  Kachexie  zu  betrach- 
ten ist.    —    Für  die  in  der  Genesungsperiode  anderer  Krankheilen 
bestehende  Blutarniuth  ist  die  Prognose,  nach  der  Natur  des  Uebeb, 
bald  günstiger,  bald  ungünstiger. 

A  n  in.  Das  Moni)  o  ii  g  r  r  ä  u  8  c  h  ist  für  die  Prognose  der  Anuiiiicn  besoodm 
^viohlig.  Es  kündigt  dicscllion  am  fruhoston  »n,  wo  nocb  allo  andere^ SyinplOMe 
schweigen  oder  anders  gedeutet  werden  können,  und  es  hält  aurli  am  längsten  as. 
Su  lange  dasselbe  noch  gehört  wird  (besonders  bei  uuverdrehteiu  H:iUc),  so  lan^ 
kann,  selbst  bei  übrigens  gutem  Ausseben,  die  Heilung  niebt  als  dauerhaft  gelles. 
Aus<erdeni  sind  gute  Zeiehen :  das  festere  Muskeineisch  und  der  besser  gewordcite 
Aibeni. 

§.  217. 

Proi^iyiQxiif.         Zu   Verhütung    der  Blutarniuth   und   Bleichsucht    dient  das 
Vermeiden  oder  die  Beseitigung  der  oben  erwähnten  Ursachen.  Na- 
mentlich vermeide  der  Arzt,  mit  Rücksicht  hieraur,   in  acuten,  wie 
in   chronischen  Krankheiten,    alle   uimuthigen  Blutentleerungen  uod 
Entziehungscuren,  noch  mehr  aher  Arzneien,  die  Verdauung  uud  Blut- 
niischung  nn'niren,  metallische  GiUte,  Brechmittel  u.  dgl.  —  Gegen  die 
Bleichsucht    der   jüngeren  Geschlechter   ist   namentlich    durch  eine 
vetnünltigc  Erziehungsweise,  durch  Turnen,  Kinderspielplätze,  Re- 
form der  Schulen,  Beschränkung  der  Ueberanstrengung  des  Geistes 
u.  s.  w.   zu   kämpfen.    —    Die   übrigen  Quellen   der   Bhit^rniulbeo 
sind  zum  Theil   nur  durch  staatliche  und  staalsOkonomische  Refor- 
men zu  verstopfen:  durch  hillige  Begeliing  der  Arbeits-  und  Fabrik- 
verhälinisse,  durch  Minderung  der  Abgaben ,  Wohlfeilheit  der  Nah- 
rimgsmiltel,  Freihandelsystem,  Ackerbaucolonien,  gesunde  Wobnan- 
gcn  (Musterwobnhäuser)  u.  dgl.  m. 

§.  2tS. 

nohnndiung.         Die  Behandlung  der  Anämien  hat  es  hauptsächlich  milHin- 
..     ';  .    wecräumunK  der  Ursaclion   zu  thun  und  ist  daher  so  vielseitii?  wie 

diätetische.  !•  ti   i  •  i  --  e  i  i      tt         .  • 

diese.     Dahin  gehören  luigende  Ilauptanzeigen. 

1.  Die  Blutbereitung  in  den  ersten  Wegen  zu  steigern.  Dies 
geschieht,  sofern  dieselben  gesund  sind,  durch  Sorge  für  eine  kräf- 
tige, gesunde  und  leichtverdauliche  Nahrung ;  namentlich  und  in  der 
Hegel  Milchspeisen,  Fleisch,  besonders  gebratenes,  kalt  oder  wann, 
J^eefsteaks.  Coteletten,  rohen  Schinken,  Cervelat-  und  Blulinirsl 
u.  s.  w.,  ohne  das  Feit  allzuängstlich  zu  meiden,  daneben  gut  ws- 
gebackenes  und  nicht  zu  schweres  Brot;  Gemüse  oder  Suppen  mit 
gehaltreicher  und  fetler  Fleischbrühe  bereitet;  in  besonderen  Fäileo 
(namentlich  bei  kleineren  Kindern  und  Tuberkulösen)  rohes,  über 
dein  Feuer  balbgerustetes  Fleisch  mit  Kümmel  und  Salz,  rohes 
Eidotter  oder  aus  der  Schale  gesaugte  frischgelegte  Eier  (nur  bei 
Onanisten  zu  vermeiden),  oder  verschiedene  Italienerwaaren  (SalanUt 
Käse,  Auslern,  Sardellen,  Hering  n.  dgl.).  Dagegen  verbiete  oder 
beschränke  man  den  Geniiss  grober  oder  blähender  oder  saurer 
Dinge  (KartoflVln,  Klösse,  Linsen,  Bohnen,  schweres  Roggen-  oder 


lerstenlirol,  Kram,  Kohlrabi,  Salate  u.  s.  w.),  ilic  ZwisclionniahlzeU' 
)D,  welche  tien  AppelU  für  das  ktülliger  nährende  Miltags-  oder 
Imitlessei)  rauhen,  und  jede  ailziieiuseilige  Na hrungs weise  (z.  B. 
ie  täglich  mithrmats  genoBsenen  üutlerbemmeti ,  den  häuligeri  Ce- 
uss  von  Kiichoa  und  anderen  süssen  Leckem  cd).  —  Ais  Ge- 
rünkc  sind  zu  enipruhlen :  gute  Milch  (oH  in  systematischen  Milch- 
sren)  und  Rahm,  gutes  nialzreichcs  Bier  (am  krälügsten  das  haie- 
ische,  jedoch  nicht  ohne  gleiclizcitig  etwas  feste  Speise  zu  geiilessen 
od  nachhiT,  wo  niOglich,  ins  Freie  zu  gehen),  Wein,  besonders 
isser  oder  rotliei-,  u[id  Dischof  (ebenfalls  am  besten  zum  Essen  ge- 
nnkcii) :  als  Fn'ihstück  Hilch ,  Melilsiippen ,  Kakao  und  nicht  zu 
lark  gewürzle  Qjokuladc,  EichelkalTee  u.  s.  n.  Aufregende  Ge- 
■3nke,  t.  B.  Kaifee,  Thi^e,  Punscli,  Grog,  Gewürzchükoladen,  hat 
Ru  wenigstens  bei  jüngeren  und  reizbaren  Personen  zu  rermci- 
n.  —  Wo  die  Verdau  ungs  werk  zeuge  gelbst  damiederlicgcn .  ist 
re  oberste  Bedingung,  sie  in  tüchtigen  Zustand  lu  verselzen  (s.  u.). 

2.  Näclistdem  ist  der  gcsammle  ItlutbÜdungsproccss  in  den 
reiten  und  dritten  Wegen  zu  belteit.  namentlich  in  den  Lungen 
nd  den  Muskeln.  Dies  geschieht  vor  Allem  durch  Sorge  Für  gute 
iine  Lufl,  häufige  und  gehörig  ausgewühltc  Ki'irperbewegung  in 
eier  Luft,  theils  durch  .Spazierengeben,  Fahren,  Heitcn,  Fuss-  und 
epgreisen,  Garten-  und  Feldarbeiten,  Holzhacken  und  Sägen,  Ball- 
id  Reifen  spiele  u.  s.  w.,  theils  durrJi  eine  physiologisch  geregelt» 
ytiinastik ,  namenllicli  ariivc  (Turaen) ,  welche  aber  der  besonde- 
m  IwUvidualiiät  in  jedem  eümelnen  Falk  angepassi  sei»  niuas, 
enn  sie  nicht  mehr  schaden  als  nutzen  soll. 

;{.  Gehörige  Hautptlege,  welche  jedoch  bei  verschiedenen  Btut- 
^ürDigen  versciiieden  isL  In  der  Reget,  besonders  bei  kleineren 
indem,  bei  älteren  Personen  und  bei  allen  secundär  aus  anderen 
rankheiten  faerTurgegangeuen  Blnliirmulhen,  ist  die  Haut  warm  zu 
iltcn:  daher  wanne,  seihst  wollene  oder  seidene  Unterkleider,  Warra- 
tiUa  der  Füsse,  gulgeheizle  Zimmer.  Zuweilen  passen  warme  oder 
oe  Wasserbäder,  oder  trocken  -  warme  Sandbäder,  Simnenhäder. 
■gegen  passen  bei  jugendlichen  und  sonst  kräDigcn  Persunen  öf- 
n  oiehr  die  kühlen  und  kalten,  abhärtenden  Methoden:  die  kal- 
tt  Abwaschungen  und  ßegiessungen,  oder  Regenbäder  (Fleury).  die 
low-  oder  Seebäder,  Wellenbäder,  kaltti  Soolbäder,  die  Hydrothe- 
Ipic;  nebst  leichter,  kühlender  Bekleidung  und  dem  lleissigcn  Auf- 
llbaR  in  frischer  kühler  Lull.  Doch  sei  man  hierbei  behutsam. 
I  viele  Bleicbsüchtige  dnrdisus  keine  Kälte  vertragen.  Namentlich 
It  »an  sich  vor  Erkältung  der  Füsse  sehr  zu  hüten. 

4.  Hebung  des  Nerventebens,  durch  eine  vernünnige  Lebens- 
«ise,  ist  eine  Hauptaufgabe  hei  allen  Anämien.  Namentlich  regele 
■n  den  Schlaf.  Blutarme  Personen  miissen  zeitig  vor  Mitternacht 
■  Bette  gehen  und  frühmorgens  aufstehen;  Me  dürfen  weder  zu 
inge.  uüdi  in  kurze  Zeit  schlafen;  sie  müssen  Alles  vermeiden,  was 
BD  Schlaf  stOrt   oder  unruhig  macht  und  zu  Träumen  (namenlbch 

Ktlichen)  Aulass  giebt.     Bisweilen  ist  ein  kurzes  Scblircben 
lt.c>urr.Puh.>i.Tlii'i.r,,Aiii1.  21 
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ßübsDdiung  am  Tage  zu  empfehlen ,  am  liebsten  kurz  Tor  den  IBltapckKB, 
(i.AniiDieD.  Q^i  jüngeren  Personen  sind  Matratzen  Torzosieben,  Fticrkttei 
d  4  ü  h  inögliclisl  (mit  Ausnahme  kalter  Wintertage)  zo  remieidcD.  Dk  Gi- 
'  ^  '^  'mötli  muss  erheitert  und  vor  niederdrfickeoden  Alieclen,  die  Ph» 
tasie  vor  Aufregungen  und  besonders  vor  gesdüecbüidben  Bflin 
geschuUt  werden.  —  Den  Versland  beschäftige  nun  gehörig,  äl 
passenden  und  nutzlichen  Dingen ,  und  Termeide  ebeuowoU  Wir 
siggang,  als  unzweckmässige  Bescbäftigong  und  geistige  CdM»- 
strengung,  oder  grosse  Einseitigkeit  (z.  B.  in  Musik-  oder  Sfo^ 
Studien,  Mathematik  u.  dgl.).  Hierzu  kann  unter  Umständki 
Wechsel  des  Wohnortes,  des  Berufs,  der  FamiUenTerhällnisse, 
Reisen,  Desuch  von  Bädern  u.  dgi.  von  grossem  Nutzen  scjil 
Bei  Kindern  und  Jungfrauen  sind  besonders  die  schädlidiei  Bh 
flüsse  der  Schule  (§.213,  Anm.b.)  auf  geeignete  Weise  zu  betcüfa 
5.  Die  Geschlechtsfunctionen  sind  wohl  zu  überwackiHl 
zu  regeln,  insbesondere  bei  der  Pubertäts- Anämie,  aber  aachU 
vielen  anderen  Arten.  Die  widernatürliche  oder  Torzeilige  9k 
fihermussige  Befriedigung  des  Geschleclitstriebes  ist  aufs  EnntlkMl 
zu  bekämpfen.  Der  übermässige,  wie  der  alizusparsame  oiidliBb- 
lende  Monatsiluss  ist  nach  den  später  (bei  den  Genitaiien-Knift- 
heiten)  zu  erörternden  Regeln  zu  behandehi ;  jedoch  eine  Fördena| 
desselben  nur  in  solchen  Fällen  von  Pubertätschlorose  vorzundmMii 
wo  man  sein  Aussenbleiben  nicht  als  eine  blutsparende  KatariifiUiB 
zu  betrachten  hat.  (Welches  letztere  z.  B.  bei  vielen  Ufpcrlkh 
zurückgebliebenen  oder  tuberkelkranken  Bleichsüchtigen  der  Fdk  ist) 
Bei  Frauen,  welche  durch  Wochenbetten  oder  Abortus  zllradg^ 
kommen  sind ,  ist  oft  auf  längere  Zeit  jede  neue  Empiangniss,  d^ 
her  der  Beischlaf  überhaupt,  zu  vermeiden.  —  Wo  Leukoniidea  bei 
Bleiclisüchtigen  vorhanden  sind,  hat  man  sie  in  der  Regel  als  C^ 
Hache  der  Anämie  zu  betrachten  und  demnach  zuvörderst  durdi  & 
geeigneten  Mittel  zu  bekämpfen.    (S.  u.  Genitalien-Krankheiten.) 

Die  übrigen  oben  (§.  213)  angegebenen  Ursachen  der  Biutar- 
muth  sind  vorkommenden  Falles  durch  entsprechende  diätetisdK 
Mittel,  wo  mriglich,  zu  beseitigen.  ' 

§.  219. 

II-  Arznei  11  che  Mittel  kommen  bei  der  Bleichsucht  inAniren- 

nrziiuiiiriio.  ^|j,,j^  ^jj^^y^j  ^^^^  Beseitigung  krankhafler  Ursachen  derselbeo,  tbeüs  4 

zur  Verhessenmg  der  Blutmischung  selbst. 

In  erster  er  Hinsicht  erfordert  namentlich  der  Zuland  der 
Verdauuugswerkzcuge  (insbesondere  des  Magens  und  der  Le- 
ber) uflers  ein  bald  resolvirendes ,  oder  gelind  ausleerendes,  oder 
magenstarkendes,  oder  die  Gallenabsonderung  verbesserndes  Heilver- 
fahren. Hierzu  dienen  nach  Umständen:  auflösende  Salze,  i.  IL 
Salmiak,  Soda  bicarbonica,  Kali  tartaricum,  Seignettesalz,  odersaü- 
nische,  Mineralwässer  (Soda,  Selters,  Kissinger,  Homburger  u.dgl.), 
oder  Rhabarber,  Tamarinden,  selbst  Aloe  oder  Sennesbiätter  (bd 
Stuldvcrstopfungen) ;  —  in  anderen  Fallen  die  leichteren  oder  schwe- 


t   imO    BI.EICUSUCBT. 


I^Pitlermitlel ,    nie  (^Ascaiille ,  PoiiiernDzeD,   Calmus,  Fiimaria, "">' 
n,  Hiliefulium ,  oder  Cctitaiiriuni  minus,  Gentisna,  Quas-''* 
Hagcnlropfen.    oder  Nui   vomici)   in   kleinen   Gaben,    Magen-jn,, 
T  und  andere  äusserliche  MlUel.    —    Oeners  wiederkehrende 
rschöpfende  bluliingen   oder  andere  Siilleverlusle  wt!r- 
di  den   anderweit   (§.  50  u.  a.)  erörlerlen  Regeln  zu  slillgn 
I  beschränken  seyn. 

8  blutTerbesserndea  Mittel  bewährt  sich  bei  <len  meisten 
n,  iusbesondcre  bei  denen  des  kindlidien  und  Pubertäts- 
j  vorzugsweise  das  Eisen,  äbt^r  dessen  Anwendung  wir  ans- 
■er  in  der  Anmerkung  l  bandeln.  —  Näclistdem  ist  das 
I  theils  von  Aelleren  (Drera  u.  s.  w.)<  theils'  von  Neueren 
in,  Petrequin)  gelobt  und  theils  Tür  sich  (als  kohlens.,  salzs., 
tis.,  j  od  Wassers  toiTs.  Sttiz  u.  s.  w.),  Iheits  in  Verbindung  mit 
■iUelii  gegeben  worden :  es  ist  jedoch  weit  unzuverlässiger.  — 
•R  ist  es  von  Nutzen,  auch  andere  ßlulbestandtbeilc  in  Arz- 
I  einzurühren,  z.  B.  Kalk  (als  kohlens.  oder  pbosphors.  Salz), 
,  Kochsalz]  Fell  (Leberthran,  gutes  Olivenöl,  teile  Milcfi, 
leisclibrüheii)  u.  s.  w.  —  Mauihner  empliehlt  das  eingeirock- 
^senblut   (Extractuni   sanguinis  bovin!)    zu   einigen   Granen 


I.  Die  ELReiimil ivl  buiii  man  bri  tiEtPn  Anämie».  noniMillicli  bei  ^' 
II  nnd  nichl  cumplicirtCD,  dIiiib  uII»  Tnrbfrnlanf  gBbrn;  sie  werilen 
ndsl  sofort  gut  icrtrngcii  und  erragea  liann  diu  von  Nioclien  irrigurwiisc  fc- 
itcltn  NtbenbeiehnetiJen  (CDngoUuM&,  SluhJvimluiituug  u.  «.  w.|  kviiu^swei^, 
eaeitigvik  ticlmelir  itUn  dicidbrn  bei  anballuidriu  GcbrauGlic.  Die  habet  bctitti- 
I  Vorbffcitungacumi  lind  daher  in  der  Regel  nicht  nülhig,  aiiasi'i  l>pi  bosliniral- 
-  «iden  .Hnlanieigitn  U.  B-  chroiilKhem  UagenkatnnlLl.  Wu  Eisen  »wlrnjcn 
'' — irkt  c»  bild  nn  (riacLier«»  ikuwcben  nnd  Knilgefiibl.  Die  schwangrünen 
I,  welchv  »  Imirkl,  «ind  ton  dem  ilurcb  die  Dnnuga^i-  in  SithtterL-iciscn 
1  Ueltcrschuta  bewiriit,  köiioau  jrilucli  vft  als  ein  Zeiclien  seiner  ge- 
AasimiluMoa  dienen.  Gern  gielit  imin  in  Verbindung  mit  ilcm  EI>mi  die  - 
iihen  Mlltel,  nnmenilirli  <l''ii  7:mmvi  „n.\  itic  Cnsciirille.  um  die  iiir  Aut- 
I  noUiwcaitli^f'ii  Vi^nl.iiiuirij'Uiilii'  luiiurrgen.  Wu  dutclhe  trolx- 
fgiidrAcken  macht,  vi-irin^.r-  min  ■],-  i.,i(ic,  wsilil«  eiu  Anderes  Fii^nt, 
»  Beruhigende-  (K.>lilirj-,iLiii'.  \iii  utiiiica,  Opia(e|  litnfu.    —    Die 

gllalge    der   Eisenn 1    i-i  ,.iii  i.-i.n  .ii.-.  .1^.5--  mnn  ineril  die  Ver- 

'*■  - ■  'in  MiUellsti.-,,  ^„■\.,:    .Inl.Ni  >-,-l,.,i,„  ,t.r  Kj<.n-;ilMii»k,  illf  WMIl- 

r  {Ferr,  Kiii.i"    "il'i-  -uii.-iil ^n   l'ntv.  ,i.i.i[ili    i>riir.l,    und 

Itaclien  StaUbrunnen,  wn' Kti'ili.iiKcnl.EiMinin.   h".'i.iiii.ii"l-lpi ■",  l'jrmonl 

n  die  pDnnteBUurcu  Ki-i-n- il/.,    il.i-  |i- | ■''■-  K.ifini  urter 

_ii,  da*  »ehr  ieiebi  .ftii.n,!:.  ii.'  imi,  i,~.,.i.r  ^|.,■„    i-n  2  i.i-  ."■  lti-,  tfiglicU) 
I^MOD  lierlier*  Tiocliirn  (.■ui  .n  .in  i  ii,.<li   Mi|.i.<ili  m,i,-i   ii.i.i.-m^nUi'L-,   Aat 

"  roneniniiLi-  I  i-'ti     \'"-  m.;..,.,.,i iimti-ii  .i<-  Ki-i'ns  (Tincl. 

■  tind  Lifj.ferninuii.ii.i  Kubiim.'ii  '•.■,  ~i,m:Fii1ii-it  uml  inii.'iknln-iT  dmi- 

ndnug.  Nocli  kulliKri-  -nnl  ui  -i.li-lnpi  >  .lIIih  ,Ii,' J,,,|-\,  il.iriiiiinurndei 

■s  Sfru|iun  terri  juiloK  "'i"i   tll.n I<  I...li'i-iu| m,  tt.ikn  nhcr 

birgane  »ehr  oo,  »u  dasi  leiHii  iim-r-.  h ;  hikI  itiiiiliii-i<' i-ii^hi,   Rat 

"■■     u  giebl  man  »*i»chen  Zii.kii   ^-h-l.mL  tir.i >, i,..rii<'iiiii  a«c- 

in  «ilMun  Saebsn  einei'- lii- "  ■■  i"'  'i'n  ih.hl'I'-i  hr^ii  und 

.  n).    od«  «(B  heMen  iiiiil  '!■'■   -^    i;  ■  i.,- ■■!.    ....    ,i,r  ..  i,.i,-[i.  frisch 

rjurch  ZinaHinn'iiiiiiiclii'n  von  gleichen  Tili  ■:■      !     ■       :    ■     ■    '    :   i  r    ■  ■iiiiuiiiurein 
I  HWTon  iipriiU'i.     Endlich  (und  giir  bei  nn'^  ■    -  ■'■"'  das  so 

li  KTulterto  melallische  l.i- 


^tma,  ti*  IN" 
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BohaiHlI.  tl.  Sehr  zweckiiiiissiK  siiul,  aurh  zur  Nachcur,  die  Slalilweine,  aus  EiMafeUe,  Zimmet 
Anfliiiicii.  und  weissen  I^ndweineu  hereilel.  —  Nach  einiger  Zeit  verbindet  man  mit  dem  in- 
Stahlniiuel.  ncrcn  Grhrauclic  des  Eisens  dm  der  Stahlhäder.  theils  der  künstlichen  Uu> 
Gliihulis  turlari  niartiatis  oder  au«  £iseM>iiri<>l  u.  s.  w. ,  auch  wohl  aus  krddensau- 
reui  Eisen  nach  Döhereiner,  Arlus  u.  A.  dar^ieslelll),  theils  der  naiürlichen  (zu  Eger, 
Maricnliad,  Tcisclien  in  Hölnnen,  zu  Elster  im  Voigilande,  Schandau,  Tliarandt 
AuguRtusttad  i»ei  Radeherg,  Lauchstädt,  Lausigk,  Runnehurg.  LiebenMeiii  u.  s.  w.  ia 
Sachsen,  Aipxisliad  am  Harze,  zu  Altwasser,  Cudowa,  Flinsherg  in  Schlesien,  Bocklrft 
und  Rrückenau  in  Raiern,  P\-nnont,  Spaa,  Schwalhach,  Driburg  und  an  fielen  an- 
deren Or(en),  oder  die  Siruve'scben  Nachahmungen  dieser  Quellen. 

Das  Eisen  wird  in  manchen  Fällen  durchaus  nicht  vertragen.  Dies  findet  iitk 
vorzüglich  bei  Lungeuhilicrkeln,  hei  Herzkrankheit,  und  bei  in  npätoren  Leliensjakreo 
entwickelter  sccnudärer  Rlutwä<serigkeit.  Hier  passen  je  nacli  den  L'nisländcfl  Ldd 
die  Milchcuren.  bald  die  Säuren,  Itesunders  die  Schwefelsäure  (gern  mit  arnmaü- 
scben  Mitteln  oder  aU  Elixir  \itriuli  Mynsichti),  iiald  Lactuca.  Digitalis.  Aqua  \mn- 
cerasi,  bald  bittere  Mittel,  leichte  Extracte,  bald  Leberthran,  Schwefehniltel  u.  slb. 
EniDieiia-  Anm.  2.     Aus  Dem,  was  oben  über  da»  Verhällniss  der  GosrhlechlsrunrtiDoni 

goga.  zu  der  Bleicbsucbl  erinnert  wurde,  gebt  schon  benor,  dass  man  in  dieser  Krank- 
heit nur  selten  zu  den  die  Menstruation  befordernden  Mitteln  werde  grei- 
fen dürfen,  «selbst  in  jenen  Fallen  nicht,  wo  zugleich  Amenurrhüc  stalttindet.  «as 
wie  wir  sahen,  nicht  immer  der  Fall  ist.  Die  Amenorrhoe  ist  ein  Symptom,  wel- 
ches, wo  es  vorbanden  ist,  bei  der  Heilung  der  Kninkhi4t  schon  yön  selb>t  \n- 
scilwindct;  treibende  Mittel  können  dabei  in  der  Regel  nur  Schaden  bringen.  L'n- 
terstülzl  wird  das  Eintreten  der  Menstruation  durch  Trinken  der  Aufgüsse  tdo  .Ve- 
lisse,  Cbamille,  Raldrian.  Rad.  artcniis.  vulg. ,  durch  tägliche  Reibung  der  Schen- 
kel, der  Füsse  imd  der  Baucbwand  mit  erwärmten  tlanellenen  Tueheni ,  dnrvh  da« 
Tragen  wärmender  Reinkleider,  durch  Fussbewegungen  (z.  B.  Weben.  SpioBea. 
(iynmastik),  durch  den  Gebnmcb  der  Fussbäder,  durch  wanne  Sitz-  odiT  Daopf- 
silzbäder.  warme  Doucben  in  die  Genitalien  u.  dgl. 
Snnjtionia-  Anm.  3.     Symptomatisch   hat   man   es   bei  Bleicbsrichligen  bisweilfo  mit 

lica.  Nervcnzufällen,  Krämpfen  und  Scbmerzen,  (Ibnmachten,  plötzlichen  (icniuthcaafrt- 
gungeu  zu  Ibun,  welche  man.  wo  nötbig,  mit  einem  Aufgusse  des  Baldrian«,  dcr 
PfefTenninze,  der  Melisse  oder  (Miamillen,  oder  aucb  mit  etwas  Tinct.  castorei  ••4rr 
asae  foetidae,  Aijua  fnetida  |»rag.,  Tinct.  valer.  aetb.,  Liqu.  C.  C.  succin.  bebt.  (Mrr 
es  zeigen  sich  slürmisrbe  R 1  n  t  Wallungen,  flücbtige  Hitze,  Herzkbtpfen,  selbst  BIqIob- 
gen.  wo  die  Pllanzen-  und  Mineralsäuren,  Kühlpulver  u.  dgl..  sowie  die  Ableitung» 
auf  die  Haut  gute  Dienste  tbun.  —  Die  Magen  bescbwenlen  (besonders  die  eigfs* 
tbümlicben  Magenkrämpfe)  der  Cblorotiscben  erfordern  bisweilen  den  Gebrauch  dfr 
Nux  \oniica  in  kleinen  Gaben,  der  Blausäurcmittel,  der  Opiumpruparate.  des  ^"if^ 
umtbueiss,  oder  ancti  der  dopprlkoblensauren  Sinla,  der  Brausepulver,  und  aorferfr 
Resolventia.  —  Besonders  wicbtig  ist,  für  warme  Füsse  zu  sorgen  (durch  Gjimw- 
«tik.  Wolle,  Pelz,  Cautsrliuk.  «rliarfe  Fussbäder  etc.). 

§.  220. 

^rcc'nr  ^^^.  '^^^'*?^'*"*»'*"^'*»    «'«'i'  nährenden  und  stärkenden   MiUel  und 

eine  in  jeder  Hinsicht  nach  ohigen  Grundsätzen  sorgfaltig  gdeilele 
Lehensweise,  dazwischen  zeitweilig  3fincrahvässcr,  Eisenbüder  oder 
kühle  Fluss-  und  Seehäder,  machen  die  Behandlung  der  Genesangfi- 
periode  aus. 

Litcramr  d.        Jo/i.  Mir/i. //o//>iiaMN,  üb.  ilif^HlcicIisuchi,  zen    Umfange    wiasenscbaniich    bearbeiltt. 

IMtilammlb  JungferDtirankhcit.  Frnnlir.,  17b8.  178H.   8.  Leipzig,  1S40.  h. 

und  OIcicb-        J-  E-  G.  Kummer,  <liss.  cbloro*>eos  polbo-  Audi:  liotlschalk,  Bemerkungen  nr  B»- 

^iiclii.      logiain  et  iherapinm  sislons.  Lip!4.,  1823.   4.  bandluDK  der  Bleichsucht ,    Rlasenliloar 

M<o->/in/Mfa//,iih.BtuteoUiebuiig.Deutsch  und  den  nervösen  llaftweh.  Köln,  1841.  9. 

bearb.  von  //.  Brc»$ler.  Dcrlin,  1837.   8.  Sam.  Fox,  Beobachmniren  Ober  dl«  wt 

IHnladelphuK,  Aber  die  Rlcirli<nclit,  eine  il r< in  Namen  der  BIcichsuehl  bezeicbneie  Sl* 

Kr.inklieit  unserer  Zeil.  Tül»ing.,  183».  8.  ninp  der  gesammten  Geitundlieil  de«  Wefte« 

vr^i.  Grimm,  die  Bleichsucht  in  ihrem  gan-  und  Beweis,  dass  deren  Ursache  toid  Qt- 


/.Kiira.r.Matloroi< 
iHiigcn.  Uli,  ft, 

n.V,ileiUiner.  Btarigt  «ur  Leiiro  »oii 
•tiit  Clilnrotr.  Ki>l.l840.  s.  —  n'MB*,  ilis 
BJr>cli>ucbliin.Ulir8H*IJung.  Ki*l.  ISEI,  ». 

».E.meh(rr,DliitinRililiUDdBI«lcb*i]ctil. 


Waisersncbten. 

§.  221. 


F.e.r.Da4aHLi,äi*  BleJthtDotal.  ihr 
MaUDd  llallaiig.  KUnibi,  IS(4.  B. 

<Ar.  L.  <lc4la«»*,  njanagra|ihiii  rhJ< 
Moi.  Pne,  1R4».  S. 
I        ir.  Cui.  SAitrlfin.  a»  clilorati.   Do 

JIM».  I< 

'       /.  IL  F.  L  Hriuiiu.'lliilu.  ilic  Bklchiu 

Eine  Wasüeisucht  (Ilgdrops)  nennl  iimu  eine  jeile  krank-  * 
bsfle  Ansarninliing  wässeriger  Flüssigkeiten  im  Zellgewebe  oder  iu"'j^^J^-^ 
SObhuigen  des  Kitrjiers,  ganz  abgesefai-Ji  vüii  eiumi  ilysknilisclieilF 'jl 
oder  nicljt  dyskraliscben  Ursprung  derselben.  Solche  Wa&seran- 
sanmlungeii  koinmtin  vor:  1.  [heila  im  Zellgewi^b«  der  Organe 
{ZellgewebsH-assersuchtun,  Oedtmata,  wässerige  Inliltralio- 
^en):  in  der  Uaut.  entweder  allgemein  (Änünarea)  «der  örllicli 
(0«dtma  cuianeum),  in  Schleimhäuten  (besonders  wicblig  das  Oedem 
der  Lunge  nnd  das  der  Stiimnrilze  u.  s.  vi.),  im  Gehirn  und  Rücken- 
mark, den  INervunsuliciden,  dem  Samemtrang,  den  subseräscn  Ge- 
wcbeir,  —  2.  IheiU  in  serOsen  llohlcii  (ei^ciUlidie  Wti.ss<:r»ucb- 
leii,  lltfdroptt,  auch  Trvie  Wasscrsuditen,  Hydropes  diffusi)  geiiunnt: 
liierber  gehört  die  Wassersucht  der  Hirn-  und  Kiickeninaiks-Iklb- 
leti,  des  HrrzbeuUds,  der  Pleurasäcke  (Flruslwa^s ersucht  im  engeren 
Sinne),  der  ItauchbAhle  [Ascilea),  der  Gelenbh&hlcn  (llydrarihrus), 
d«r  Augenkammem  u.  s.  w. ;  —  3.  in  widernütilrlich  verscldnsse- 
peii  SchlcimbauthOhlcn  (sogenannte  falsche  Wassersüch- 
ten, llydropet  sp«rü):  solche  Höhlen,  deren  Auslübruiigsgänge 
dauernd  verscido&seii  sind,  wandeln  sich  gern  in  wasserhaltige  Säcke 
km.  indem  die  Schleimhaut  dünn  und  einer  serösen  Hemhran  dhn- 
licti  wird :  s«  die  (ialtenhlase  [Hydrops  vtsicar  ftlleae).  der  Wui-m- 
ukrtMtz,  der  Magen  hei  Verschlioasung  de.^  Pylonis  {Hydrops  ven- 
mtHli),  die  Nieren  bei  Verschliessung  der  Ureteren  (Hydrops  re- 
pitiN),  der  Lilerufi,  die  Mutterlromiieten  u.  §.  w,;  —  4.  cndlidi  in 
«diciubar  odiir  wirklich  neucntstandonen  Säcken  oder  Bälgen 
{Qfttm,  Cystiiiei  aerotae),  die  sogenannten  Sackwiiasersucliteii 
(Bi/dropes  taccaii)  i  sie  bilden  sicli  tbeils  in  «meinen  krankhall  ilber- 
iUlten  Zellen,  welche,  indem  sie  nurgetrieben  werden,  durch  Zueani- 
imtndrüciiuiig  der  benarlibarlen  /ellfn  eine  Holle  bekommen  und  ao 
gSSb  in  was^erhalügc  Säcke  verwandeln.  Bisweilen  sind  dit-se  Bälge 
Tbcile  einor  After  Organisation  {«■  ß-  «le»  Hjatitiarcoms  oder  dra  AI-  1 
vcobirkrehse«).  Endlich  aber  sind  sie  oH  <Ue  Hüllen  eines  Blasen- 
iEckinorocait,  CystkercHs  u.  s.  w.).  Nicht  wdten  linden 
1  Individuum   iiK'hrero   dieser  Ai-len  von  Wassersucht 
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Wasser-  zugleich,  0(1er  Wasseransammlung  in  mehreren  Höhlen  und  Orga- 
«uchtcn  im  j^^jj  zugleich  (Hydrops  nniversalis),  was  in  der  Regel  schon  aaf 
Aiigcm.  giiggj^giner  vcrhreiletc  Krankheit  des  Gefasssystems  sdhliessen  lässL 
Die  angesammellc  Flüssigkeit  seihst  (das  hydropische  Was- 
ser) enthält  in  der  Hegel,  ausser  einer  reichlichen  Menge  Wasser, 
die  im  normalen  Blutwasser  und  Zcllsafle  vorkommenden  Stoffe: 
Eiweissstofl',  Salze,  tixtraclivstofl'c,  FarhstoiTe,  Fett  ii.  s.  w.,  in 
verschiedenen  Mengenverhältnissen;  sie  ist  nicht  nur  an  Menge, 
sondern  auch  in  ihrer  Beschaffenheit  und  Mischung  sehr  verschie- 
den. Sic  ist  hald  wasserhell ,  hald  von  truher  Bcschafleiflieit  (mit 
herumschwimmenden  Flocken,  Fasern,  Epitelialzellen,  Blutkügekibeii, 
Entzfindungsproducten,  Exsudat-  und  Eiterkörperchen ,  Knstalleo 
von  Cholesterin  u.  dgl.  vermengt),  bald  dünner,  hald  dicker,  klebe- 
rig, schäumend,  gallertig,  geronnene  Ueherzügc  und  Lagen  an  die 
Wände  der  enthallenden  Organe  ansetzend ;  hald  leichter,  bald  schwe- 
rer gerinnbar;  bald  weiss,  hald  gelbgrünlich,  bräunlich,  röthüdi 
u.  s.  w. ;  bisweilen  von  eigenthümlichem  Geruch  (z.  B.  nach  Harn- 
stofT  und  Ammoniak). 

Die  das  hydropische  Wasser  enthaltenden  Gewebe  (besoD- 
ders  seröse  Häute)  sind  gewöhnlich  (bei  chronischen  Wassersüch- 
ten) macerirt,  gedunsen,  blutarm,  trübe,  entfärbt,  ilire  conlractiien 
Fasern  gelähmt,  die  Nachbarorgane  durch  Druck  mannichfach  ge- 
stört. Nur  hei  entzündlichen  Wassersuchten  findet  man  die  Gewehe 
hyperämisch,  geröthet,  auch  wohl  erweicht  und  selbst  zertrünimert 
(z.  B.  die  Ilirnmasse  bei  acuter  Höhlenwassersucht),  oder  mit  Gra- 
nulationen, falschen  Häuten,  Eiter  u.  dgl.  bedeckt,  verdickt,  ver- 
härtct  u.  dgl.  m. 

§.  222. 

Ursnchen  Ihrer  Entstehung   nach  sind  die  Wassersuchten  bald  rein  lo- 

«icmibeii.  cale,  bald  auf  allgemeiner  Erkrankung  beruhende  Uebel. 

Die  nächste  Ursache  der  Wasseransammlung  ist  entweder 
eine  krankhafte  A  u  s  s  r  h  w  i  l  z  u  n  g  {Exsndatio  serosa,  Hydroekysii), 
und  beruht  dann  gewöhnlich  auf  Congestion  oder  Entzündung  der  er- 
krankten Flächen  und  Gewebe  (Hydrops  inflammatorius  s.  aeüvus 
8.  calidus,  Oedema  inflammatorium  s.  cah'dum),  wo  dann  auch  da» 
Wasser  reich  an  Faserstoff'  und  anderen  Entzündungsproducten  ot 
{Hydrops  fibrinosus).  Oder  es  findet  eine  mangelhafte  AufsaagoBg 
und  mehr  passive  Durchschwitzung  (Transsudatio)  wässeriger 
Flüssigkeiten  durch  die  Wände  der  Gefasse  und  Höhlen  statt  (Hy- 
drops  serosus  s,  torpidus  s.  passivus,  Oedema  frigidum).  Die  vor- 
ausgehende Grundkrankheit  ist  demnach  zunächst  ein  krankhalUr 
Zustand  der  Haargefasse  (zum  Theil  auch  wohl  des  Lymplisyste^i) 
capiiiari-  an  der  befallenen  Stelle  oder  im  ganzen  Körper.  Dieser  Zustand 
iiiMörung.  aber  kann  wieder  bedingt  seyn  durcli  sehr  verschiedene  anderweite 
Störungen,  besonders  der  grösseren  Gefasse  (namentlich  der  Venen), 
des  Herzens,  der  Gefassdrüsen  (Leber,  Milz,  Nieren,  LjmphdnlseD), 
der  Blutmischung  und  sogar  der  Nerveneinwirkung.    Deshalb  ist 


WasiierBUchl  nielir  t.'iu  secundüres  als  primäres  Uebel,  und  hat  bald  HfMchtD 
die  Bedi-iittiiit;  eines  blosst-D  Symptontus,  bald  die  einer  Nacbkrank- '''  "^''''''i' 
beit  und  eines  Ausgnngi'S  sndcrer  Uebel.  Da  sidi  aber  an  diesen 
Zustand  wichligo  gn-ognoslische  und  llicrnpeulisciie  Regeln  knüpfen, 
so  dürfen  wir  dessen  allgcineinere  BeLrachlnng  in  einem  klinischen 
Uandbuche  nicht  übergeheu;  auch  wunn  wir  nicht  ohnedies  von 
der  sogenannten  hydropischen  Krase  zu  sprechen  gentitbigt 
wiren. 

Ain  hüuG};slen  entstehen  Wassersüchten   von   gehi-niuiter  Ve-   gosiori« 
nencirculation.     Sie   begleiten   daher  die  Entzündung,   Verslo- ''""'''^■- 
pfung  und  andere  Local  krank  heilen  der  Venen  und  schon  der  Drack     '*"'' 
einer  Cescliwulst   oder  einer  Binde   aur  eine  Ilaulvene  erzeugt  be-  i 

,1ianulltch  schnell  und  sicher  stromaurwärts  <>iue  wässerige  Ansctmel- 
JUDg.  Ein  Gleiches  lindel  statt  im  Unlerleibe.  wenn  durch  organi- 
^iba  Krankheiten  der  Pfor tader  und  Leber,  zum  Theil  auch 
jimtlll  der  Milz  und  anderer  Organe,  der  Venenblutlauf  im  Unlerleibe 
iWrgehaltcn  wird.  Ebenso  wirken  in  der  Qruslhöhle  Ueberrüliungen 
der  Lungenarterie  mit  venösem  Blut;  in  der  KopHiOhle  Stockungen 
der  Drosseladern  oder  der  Hirnsinus  u.  s.  w.  —  Uerzkrankhei- 
leo  (und  Krankheiten  der  grossen  Gelassstämme,  Verkrflmmungen 
der  Wirbelsäule  u.  dgl.)  pHegcn  [rüber  oder  später  den  gcsamniten 
V«nenkrcislaur  zu  behindern  und  verbinden  sich  daher  (namentlicli 
sobald  das  Blut  stonürtner  wird)  mit  wassersü einigen  Znlällen, 
welclie  zuerst  an  den  Knüchelu  der  Füsse,  dann  der  Hände  begin- 
nen und  von  da  atirsteigenil  xuletzl  allgtunein  werden.  —  Minder  ' 
beständig  folgen  Wassersüchten  auf  KrankhciLen  der  Arterieu- 
iind  der  Saugader-Slämme:  doch  ist  dies  Vorkommen  bei  bei- 
den nicht  zu  leugnen. 

Nächsldem  entstehen  Wassersüchten  sehr  oft  von  einer  krank-  hrdropiitb^ 
Jisflen  Btutiuischnng  selbst.    Diese  hydropischc  oder  hjdrämi-  ^^'"«''••' 
sehe,  auch  seröse  Krase,  Cackexia  hydropica,  llydracmia,  Hae- 
mydria.  Blnlwnssersucht,  genannt,  ist  nichts  Anderes  als  jener 
bjthcre  Grad  der  Blulwässerigkcit   (§.  212).   wobei  das  dünn- 
fliQssige,  blasse,    an  Blulkfiri>erchen   und  plastischen  Bestand theilen 
verarmte,   gar  keine  oder  wässerig -gallertartige   weiche  Gerinnsel 
Jbildendc  Blnl  eine  grosse  Neigung  zeigt,   sein  übermässiges  Ulut- 
.vaaser  in   die  Gewebe  und  Höhlen  des  K5rpcrs  bindurcbscliwitzen 
yu  lasBen.     Diese  BlutbeschalTenheit   enlstebl  durch   alle  jene   Ur- 
stoben,  welche  zur  IlluUnnulh  ffibren  (g.  213),  inshesondere  daher 
K.  B.  Tun  übermässigen  Blulcnlleerungen  und  anderen  Säfte  Verlusten, 
TOD  Hangel  an  Nahrung,  Licht,  Lull  {x.  B.  in  Gefängnissen),   nach 
^echseinebern  (fast  nur  bei  chronischen  HiUanschweüungeu).  nach 
W«f*iflungeii   (besonders  mit  Arsenik) ,   bei   chronisdiem  SiechUmin 
Äberbsupt  (bäuliger  bei  Krebs,  als  bei  anderen  chronischen  Dyskra- 
liUl),   und   bei  Degenerationen   Hier  Eingeweida  (z.  D.  granulirter 
lieber,  Hitzlumuren).  —  Am  häuligsten  entsteht  allgemeine  Wasser-  Brighiicha 
.«tcbl  von  Nierenkrankheit,   besonders   von  der  mit  Eiweissharnen  i>i<*~»i«. 
idenen  NierBiienlarlung  (Biighl'schc  Wassersucht,  /Tj/- 
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Hrighivche  drops  Brightfi):  I)*'i  dieser  ist  die  Krase  insofern  von  der  hydrä- 
Dyskra:>iti.  „tischen  vcrbcliicdeii ,  als  das  Hlut  sehr  arm  nicht  nur  an  Blulkör- 
perclieii,  sondern  auch  nii  EiweissstofTcn  ist,  hingegen  die  lurüii- 
gchnltenen  Salze  nehst  Harnstofl'  (und  Amnion,  rarh.)  enthält,  weldie 
sich  auch  meist  in  dem  hydrojiischen  Wasser  nachweisen  lassee. 
(Vgl.  diese  Kranklicit  unter  den  Nierenkrankheiten,  sowie  obeii 
§.  HO.  f.,  Urämie.) 

Andeit!  A  n  in.   1.     Aiiiirn-,  zum  TIumI  iiorli  z^\rirHli;ini>  I  i'üiilii'n  von  \Va4>rninumi»- 

Ursachvn.  Iiihk.  ^niiK^li'iiH  lor;iIi'r.  siml : 

:i)  S  i-  li  w  II II  «i  gi'\\i!i>rr  OrKniii',  wi'lrlior  Luckrii  «Tzt'ugl,  ilic  »ich  diirrli  Z«Uflüs* 
sigkrit  aii!»riilli'n :  >ogt'iiaiiiiti>  llydrupcs  a  vacuo,  z.  B.  in  il«*r  Sfiiadelhöbli*  Irf  i  Hin- 
nlntpliic.  in  dcii  Ninrii  ln'i  iii:iiirlu>ii  ('ystciiliilduiigiMi. 

h)  Oll  «lic  lir  soiMli>r('  ncsrhnffpiihoi  t  einzeln  er  Cewelic  ond 
Hnnt<>  (lit'soniliTs  «Irr  srnisrn).  nliK«'!««*!iPn  von  Gf  rasskrnnklirit ,  vieJIfirbt  dmh 
t'iiic  riKnilliiiiiilirliP  KnditHinoso.  durrli  Vrrdirkung,  AunnckiTiiiift  mWr  suii^l,  mi- 
siTsiirliiigr  Ziirällc  zu  rrzcii^rii  xrrnioge,  niuss  dahin  gcj^lrill  Meihrn.  K^  sprfcWo 
dafür  dii?  Kiils|«;hnnK*<wris('  niiigtT  Sackwassersinhleii  und  sitö^kh  Bälg«',  di« 
srhuicli^cii  Vci-dickiiiigiii,  woli  lu*  iii.'tii  oft  in  licii  Wandungen  liei  Hydrup«  fiodrt, 
s<Mue  die  Krraliriiiig.  dass  kranke  (h>'ane  naeh  anderen  Aeüetzrn  als  g«*«iind^  imfai- 
liiren  {Oeslcrhii). 

c)  Da-^  N  iTvens>  si  ein  hat  am  >eltensteii  und  wühl  nur  diirrh  meinen  Kia- 
llnss  auf  das  (irräxssvKiein  (etwa  diireh  l.äliinung  di>r  (iefäi^siienen)  Theil  m  Er- 
zeugiing  Villi  \Va«iSf'rsiirhteii.  Maiilkram|ir  liewirkt  angehlicli  bisweilen  partiHIrWa«. 
seransanimliingen,  uie  dit>  lliirhti^'eii  Oedeiiie  in  der  llysterie  und  inanrhpn  KrampF- 
krankheiten  [llifdrops  .spasticHs).  Hei  I<ähiiinn|{en  treten  \Vasseniii$»iiiniliin|im  n 
versehicdeiifii  Theilcn  des  Körpeis  i'iii  {Hythnpx  paralylifus).  Ihe  sogenannii'  Dcr- 
viinf  (Iiiiislilnliiiii  (lieriiliriid  auf  aluiuinier  Kriiährung  und  Sarircircnlaliim  der  \fr- 
\enrenlra)  endet  ^erii  in  Ki«i»fwassersMrlil.  Nahe  verwandt  mit  ilieser  sind  dif  an- 
KeliiiriMi  fii  \Va  ssersiieht  f'ii  diT  Selisidrl •  und  Kriekeniiiarkshohlfil  {Hydnfn 
conlJ^^tlili).  wahr«cheiiilirli  Ausgänge  vitn  örllielieii  Krankheiten  de.-  Fuetui^. 
Aula^'c.  All  111.  2.     Die  ent  lernt  mi  Trsarhi'n  di»r  Wasseren  eilten  -ind   Ohigcm  u 

Fitjge  naliirlieh  liörh^t  iiianniehrarh  und  kniiiien,  wii>  liri  allen  seriindaren  Krank- 
heiten.  nur  ninojlkoinnieii  anfgezähll  \^ erden.  Die  Anlagt»  zum  WassersfuJitiitvfr* 
den  lirtriin  weniger  die  niiltleren  Jahre,  vnrziig^weise  ilas  kindiirhe  und  das  spifm 
Lehensaltrr ;  ilas  wrilijirhe  (if^iehleelil  iiii-hr  als  das  mäniilirlii' ;  d:is  pbU'glualiwkr 
Teiniierameiil,  die  soliwäehliehe  und  lMn|»lia(i>rhe  Onnstiliilion  mehr  al>  die  siarkci 
und  iiliilreiehen  Personen.  Fade  melilige  reizlose  Nahiiing,  dünne  Hüs<>i«rifr  «r- 
srhlalTeiide  tieiränki'  oder  Mis-hraueli  i\r^  Hranntweins  und  anhaltender  fr^nu4$ 
M.irker  Biere ;  kalte  feuelite  nehli^e  LiiH,  Suinprinn,  !<elilerhte  fenehte  Wohniin^ni, 
IJrhtmangel,  Kiitbelirniigen  verseliiedeiirr  Art  begründen  ebeiifalU  häutig  rior  An- 
lag»' zur  Was-ier-^mhl. 

§.  2-23. 

Sjnipiuini!  Die  II  h  V  s  i  k  n  I  i  s  c  li  )Mi  Zeichen,  ans  welchen  man  aof  das 

j^^^j'*^'Jjj'"  Vorliandenseyn   von  Wasser  sthliesst,   sind  folgende:     In  manchen 

„     ' '  Fällen  vpnn*sacht  die  Wasseransammlung  unansbieiidich  eine  Anner- 

piiy>iika-  üch    bemerkbare   Anschwellung    (wie  bei  der  Hautwassersudit, 

Useho,    Bau<:h Wassersucht,    HodenwassiTsucht ,   Wassersucht    des   Augapfdi 

und  einigen  anderen).    In   anderen  Fallen  dagegen   ist  eine  sokhe 

lieschwulsl  äusserlich   nicht  oder  nur  selten  und  auf  beschränkteflf 

Haume  bemerkbar  (wie  bei   der  Herzbcutelwasscrsucht,    BrustTdl- 

wassersucht,   Wassersucht   des   l'lerus).      Oedematösc    Theile 

sind  umfänglicher,   teigig  anzulühlen,   meist  kühl,  und  der  Finger^ 

druck  hinterlasst  in  ihnen  eine  sichtbare  und  fuldbarc  Grube.  —  h 

Ilöhhn  mit  weichen  n3LcY\;>«V\%e\\  NNviTv^xiw^tw  \\&\v  ^\&  «ufi^le^ 


iUiD*!  Jfis  Srliwsiippri  (die  Fluctiialion}  cits  in  der  Hölile  enl- 
jllrileiien  Wsss^rü.  wenn  inil  der  »ndereii  Hand  die  enlgegi^DgesctzLe 
IVmd  leicht  gesdibgcn  oder  mit  deren  Fingern  elasüsch  angeklopll 
'Htgescbnippl)  wird,  so  dass  einzetue  Welle»  etilstelien.  Die  Per- 
^ssion  und  die  Aascultution  giebl  für  viele  WassersiichleD 
biimte  Zeichen,  namenüich  daduicli,  dass  das  Wasser  in  den 
lenen  Höhlen  meistens,  nach  den  Gesetzen  der  Schwere,  die 
lenlen  Stellen  aursaclit.  Das  Wiisser  überdeckt  dann  gewöhnlidi 
I  Organe  nnd  versteckt  so  deren  cliarnkteristisclie  (ihysikalische 
itome:  so  wrd  an  der  bedeckten  Steile  das  Klopren  des  Hcr- 
dos  Geräusch  der  Lunge,  nicht  mehr  wahrgenommen.  Be- 
gebe Organe  sinken  hierbei,  wenn  sie  luftleer  dnd  (z.  B.  das 
n),  in  dem  Wasser  unter,  hingegen  hillhalLige  schwimmen  auf 
n:  so  bildet  das  Wasser  in  der  unleren  Hätdc  der  BauchhChle 
i  mit  ziemlich  horizontaler  Oberfläche  begrenzte,  bei  der  l'er- 
nion  gcdämprie  Stelle,  welche  bei  aurrechter  Stellung  nach  dem 
Eken  bin,  bei  Rückenlage  nach  hinten,  bei  der  Bauchlage  nach 
r  Vorderiläche  des  Körpers  wandert.  Oberhalb  jeuer  Grenze  er- 
igt  die  Percussion  den  eigen  tbümliclien  Ton  jener  Organe  (z.  B. 
I  tynijiani tischen  oder  inetafliscben  Darmtonj  und  auf  der  Grenze 
ttist  bisweilen  das  plätscbemdc,  tischende,  klirrende  Geräusch  der 
i^Üicb  entweichenden  Lult  (den  Ludwasserlnn).  Lufilialtige,  von 
jembranen  gebildete  Höhlen  (z.B.  der  Magen,  die  tultlialligi;  Pleura) 
focbiiien  bei  Gegenwart  vun  Wasser  einen  metaÜischen  Klang  hei  der 
'percussion  iui,  der  auch  bisweilen  durch  das  Stethoskop  »Is  glöck- 
clicnähnl icher  Nachklang  vernommen  wird.  —  In  den  Lungenkanä- 
Lliingegcn  kann  das  Wasser  seinen  Platz  nidit  bei  abgeänderter 
»■lagu  Terändern;  daffir  bildet  es  hier  mit  der  ein-  und  aus- 
Mden  Luft  Blasen,  wetclm  ein  feuchtes  gross-  oder  kleinbla- 
^  Rasseln  durch  dits  Hörrohr  und  sogar  von  weitem  hörbar 
Bei  Gegenwart  von  Luft  und  Wasser  in  der  Pleura,  dem 
pn.  s.  w.  kann  man  bisweilen  durch  das  Schüllein  des  Kran- 
>  i  0  n)  ein  Plätschern  wie  in  einer  halbleeren  Flasche  cr- 
i  Dass  dag  Wasser  in  mehreren  einzelnen  bcisamnienliegen- 
Icken  eingeschlossen  i^I,  kann  der  Percatirende  bisweilen 
^bei  Acephalocysten  -  Säcken)  durch  ein  zitterndes  Gefühl  er- 
B,  welches  der  schnell  anschlagende  und  nicht  sofort  zurück- 
me  Finger,  Ähnlich  wie  beim  Klopfen  auf  eine  Repeliruhr, 
|tiindel.  Bei  Sack  Wassersüchten  zeigt  die  Perrussion  den, 
Gesetz  der  Schwere  widersprechenden,  convexen  timriss 
Dämpfung.  —  Bei  Hydrocelc  nnd  bei  manctieu  Oedcmen 
I^Usst  man  Kerzenlicht  zur  Sicherung  der  Diagnose  durch  die  Ge- 
itiwulst  binduntischeinen. 

Unter  den  functionellen  Zeichen  der  Wassersüchten  besle_ 

I  diejenigen,    welche  aus  dein  Drucke  des  Wassers  auf  die' 

eren  Organe  herrühren,   besonders  in  Empflndungs-  und  Func- 

"^lioaslörung  dieser  und  der  nahegelegenen  Thcile:  *<i  diini])rer  Druck 

'  'iaitegefilhl  in  dem  kranken  K6qiertlieite,  schmerzhalle  Anepnn- 


^gaitei 


i 
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syoipiome  nung  der  Haut  in  der  Hautwassersucht,  AufspriDgen  und  rosenar- 

d.  Wassers,  jjg^,  Entzündung  derselben ;  Schlafsucht,  Sinnesschwinden  und  Läh- 

*"*  ^"^®"' mungcn   hei   der   Kopfwassersucht;    Kurzathmigkeit   bei  der  Brust- 

funcüoneiie. Wassersucht;  Verdauungstörungen  bei  der  Bauchwassersucht  u.  s.  w. 

Im  Ganzen  haben  diese  Zufalle  gewöhnlich  mehr  den  Charakter  der 

Trägheit  und  Functionserschwerung,  als  den  der  Reizung  an  sich. 

Die  bei  den  Wassersuchten  vorkommenden   sympalhischeD 

Erscheinungen  Gnden  sich  besonders  in  der  äusseren  Haut,  deo 

Schleimhäuten  und   den  Nieren,   und  bestehen  meist  in  einer  ?er- 

roinderten  Thätigkeit  dieser  Theile.     Die  Haut  ist  trocken,   sprbdt 

und  kühl  anzufühlen,  das  Aussehen  blass,  fahl  und  gedunsen,  (fffin 

tu8  leucophlegmaticus.)  Die  Schleimhäute  sind  ebenfalls  blass,  gedon- 

sen    und    spärlich    absondernd,    besonders    im   Munde,    Schlünde 

und  Darmkanal,  daher  der  Durst  gross,  der  Speichel  zähe,  der  Stuhl 

verstopft,  trocken  und  hart.   Die  Menge  des  Harnes  ist  vermiodert, 

der  Harn  seihst  meistens  dunkel,  trüb  und  gesättigt,  sehr  oft  eiweiss- 

haitig,  auch  wohl  eiterig,  blutig,  gallig  u.  s.  w. 

Diese  verschiedenen  Erkennungszeichen  sind  in  mannichfadicr 
Abänderung  und  bald  mehr,  bald  weniger  deutlich  in  den  einzelnen 
Formen  der  Wassersucht  vorhanden  und  helfen  näclist  den  ursäch- 
lichen Momenten  und  der  vorausgegangenen  Krankheit  die  Diagnose 
bilden. 

c.  An  in.     Uic  einzelnen  C  las  sen  der  Wassersuchten,  welche  am  gewuhnlicbtn 

d.  einzelnen  im  praktischen  Leben  vorkommen,  unterscheiden  sich  hierbei  noch  durch  beaoBdere 
Hauptarten.  Symptome. 

Entzündliche  \Vass(>r suchten  (besonders  der  serösen  Häute):  zfi^fb 
örtliche,  festsitzende  odrr  herumziehende  Schmerzen,  beschränken  sich  meist  auf 
eine  einzige  befallene  Höhle;  der  Urin  ist  sparsam  und  dunkelfarbig,  Durst  |n)$N 
oft  Fieber  vorhanden. 

Von  örtlicher  V  e  n  e  n  k  r  a  n  k  h  e  i  t  herrührende  Wassersuchten  boschränkci 
sich  meist  auf  eine  Körperhnlfte  (z.  ß.  ein  einziges  Bein).  Desgleichen  die  tm 
Erkrankung  der  Pfor tader  und  Leber  abhangigen  auf  die  BauchhöUe 
allein.  Sie  sind  mit  Anschwellung  aller  stromaufwärts  von  der  kranken  Stelle  li^ 
genden  Venen  verbunden  (z.  ß.  bei  Lebervenenverstopfung  zeigen  sich  Häiuorriot- 
den,  Erweiterung  der  Vonae  epigaslricae). 

Von  Herzkrankheit  herrührende  Wassersüchten  beginnen  von  den  Kbö- 
cheln  beider  Küsse  aus  (mit  Oedeni),  steigen  allmälig  herauf,  je  nachdem  das  Hm 
unregelmässiger  arbeitel  (z.  B.  in  Folge  von  frischer  Encarditis,  Fieberzustaai 
starken  Körperanstrengungen),  und  lassen  ebenso  von  Zeil  zu  Zeit  wieder  BtA 
wenn  der  kleine  Kreislauf  etwas  besser  von  Stalten  geht.  Dabei  linden  sick  ge- 
wöhnlich blausüchtige  Lippen-  und  Wangenfärbung,  varicöse  Haulvenchen,  H«rtkto- 
pfen,  Athemnoth  u. dgl.  —  Aehnlich  verhalten  sich  die  von  Lun gen fehlers  (na- 
mentlich Emphysem)  herrührenden  Wassersuchten,  da  sie  meist  erst  durch  Sloninf 
des  Herzkreislaufes  entstehen. 

Von  Krebs  herrührende  Wassersüchten  beginnen  ebenfalls  meist  mit  Fusä- 
ödem,  verbreiten  sich  dann  auf  die  inneren  Höhlen  u.  s.  w. ;  die  Haut  ist  dair, 
trocken,  schilferig  und  schmutzig-fahl ;  die  allgemeine  Abmagerung  auffällig  und  ni 
Contrast  gegen  frühere  Wohlbeleibtheit  u.  s.  w.     (Vgl.  §.   192.) 

Von  Hydra mie  bedingte  Wassersucht  beginnt  zwar  meist  mit  FussödMit 
wird  aber  bald  allgemein,  z.  B.  mit  Oedem  des  Bückeua,'  der  Scbaintheile,  ^ 
Schenkel,  der  Hände,  Wassersucht  der  Bauch-  und  Brusthöhlen  und  anderer  innatr 
Theile  verbund<m.  Haut  bleich,  wachsartig-  oder  kreidig -weiss,  Hautvenea  döBBi 
flach  und  röthlich.  —  Wo  Scorbut,  Pyämie  u.  dgl.  vorherging,  gesellen  sich  da» 
Peleschen  und  Striemen. 


Vtin  Kiwcissliariif n  (Brighi'scbcr  Kranklicil)   bodiogie   Wdaswwclilen  t 
get  KititrT  *i*  nndirf  die  «llgemcin»  Haulwmscrsucbt,  Oedcnie  dvrAiigailidfr.  dcrd.  eiiufllnr 
Binde   uad   aiidirrrr  Tbeilr,   nibea  WasieraDBamvIuDg   in  inffhrervii  Höhtfiii.    Die 
UBtimielmng  äa  HarnG  durcb  SThättdn,  diircb  cbtmiisclic  Millel  (KucbFii,  Salpc- 
tminre  i>.  s.  w.)  unil  iliirchi  M'ibni^kup  (Anfllndiing  ilvr  Hiir«räbQ]ii:bF'ii  Schlüiicbt 
an»  B«11in.  EpitrI)  nfbern  dk  Diaeauec. 

§.  224. 
Der  VerlauT  der  ^Vasscisunlilen  zeigt  sicli  nach  der  EnUli^- v 
Inngsweise,  iincli  den  vorhandenen   Grundslörungün  und  nacli  den  ^ 
verseil iedenpn  berallpnen  Theilen  sehr  verschieden.     Sie  erscheiiien 
ifetld  als  ra&cli  verlaurendc ,  in  wenig  Tagen,   ja  Stunden,    l&dlende   i 
Kranltheilen  {Hydrops  acutus.    Oedema  acutum),    bald  als  langwie- 
rig« cbromVhe,  mit  einzelnen  Vcrscblimmernngen,  Verbesserungen 
oder  Stillständen,  und   mit  unbestimmtem  Ausgange  (B.  chronica, 
Otdema   cbronünm).     Sie  verlauren  bald   mit  aufgeregtem  Geläüs- 
Systeme   und    wirklichem  Fieber,    bald   mit  allgemeiner  Scbwäcbe, 
Abmagerung  und  Sdilaülieit  des  Kürpers.     Der  letztere  Fall  ist  der 
blutiger  vorkommende,  —   Gewöhnlich  beginnt   die  WassersurJit  in 
einem  einzelnen  K6rperllieile  und  verbreitet  sich  allmälig,  nach  der 
Nachbarschart  der  Theile,  nacb  den  Gesetzeu  der  Schwere  und  nach 
der  zu  Grunde  liegenden  Krankbeil  (§.  223.  Anm.)  über  mehrere. 

Der   Ausgang    in    Genesung    erfnl^l  meist  durcli  all  mal  ige  *i 
.  Zerlheilung  und  llcsorption.  gern  unter  Haut-,  Harn-  oder  Darm- 
Iflusscheidnugeii,    bisweilen   durch    diätetische    oder   jdiysiscbe    E 
Wirkungen  [i,  B.  Schreck)  oder  im  GeMgc  einer   hinzu  tretenden  -t 
liit/igcn  Krankheit:  seltener  durch  freiwiUige  Eulleerung  des  Wassers] 
(z.  D.  durch  den  gefill'ueten  NabelJ.     Als  Nscbkrankhoilen  blei- 
ben  ort   Verwachsungen  oder  chronische  Entartungen   der  befallen 
fmesenen  Flädie,  dauernde  Functionstörungen  (z.  B.  BIGdsiun  nach 
opt^assersucht)  und  sonstige,  der  vorausgegangenen  Grundkrank- 
heit  xumschreibcndc  t'ebel  zurücli.     In    den  Tod  endet  die  Was- 
««rsucbt  entweder  durch  eine  von  Druck  oder  Uefaerffdlung  tierbei- 
■mFübrte  Lähmung  eines   wichtigen   ürganes  (i.  B.   des  Hirnes    als  J 
Wasserscldaglluss ,    der  Lungen   als  Lungenödem)  oder  durch   all- 
^lige  Erschöpfung   (Olularmuth,    Wässerigkeil  aller  Organe),  bis- 
■weilen  auch  hektische  Zustände;  oder  es  tritt  irgend  eine  Ißdtliclie 
Folge   der  veranlassenden    Krankheit   hinzu.     Bisweilen    gicbt   das 
Brandigwerden  der  an  ödemalfiscD  Theilen  sehr  häufig  binzulrelen- 
den    rosenai'tigcn  Hautentzündung   {Bryiipelax   hydropicvni)  Anlass 
m  einem  Lödtlichen  Ausgang. 

§.  225. 
l>ie  Prognose  bei  den  VVassersucbten  ist  im  Allgcnieinen  r 
■Dgünstig.  und  nur  die  von  vorübergebenden  und  leichter  zu  be- 
stiligcuden  Ursachen,  von  Druck  oder  Krampf  u.  dgl.  abhängigen,  , 
ntdien  hiervon  eine  Ausnahme.  Die  acuten  und  eulzündliclwiL , 
p,WM«er«u<;blen,  wenn  sie  nicht  innere  wichtige  Theile  befallen,  sind  | 
elwas  Itesserer  Crognose  als  die  chronischen  desselben  Organe». 
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Prognose  Doch  machcD   sie  (besonders  Oedeme  des  Gehirns,   der  Hirnhäute 
d.wassers.  und  der  Lungen)   immer   eine   der   häufigsten  Todesursachen  aus, 
welche  im  praktisclien  Letten  vorkommen. 

Einen  wesentlichen  Unterschied  in  der  Prognose  begründet  das 
ursächliche  Verhältniss  und  der  Sitz  der  Wassersucht.  Geht  die- 
selbe von  Fehlern  der  inneren  Organe  aus,  ist  die  Unbrauchbarkeit 
und  Degeneration  irgend  eines  wichtigen  Eingeweides  (besonders 
des  Herzens,  der  Nieren,  der  Leber)  oder  eine  ausgebildete  lang- 
jährige Säflezerrüttung  (z.  B.  Säufer -Kachexie,  Metailvergiftang)  die 
Ursache  derselben,  erscheint  sie  daher  als  letzter  Ausgang  lang- 
wieriger und  unheilbarer  Krankheiten:  so  ist  die  Prognose  in  hohem 
Grade  ungünstig,  und  der  tödtliche  Ausgang,  wenn  auch  langsam 
herannahend,  gewiss.  Heilbarer  sind  die  aus  acuten  Exanthemefl, 
besonders  Scharlach ,  Rose  u.  s.  w. ,  oder  aus  Wechselfiebem  her- 
vorgegangenen. —  Die  Sackwassersuchten  sind  stets  schwerer  20 
heilen  als  die  freien  Wasseransammlungen  in  derselben  Körper-  J 
höhle;  die  Oedeme  im  Ganzen  von  etwas  besserer  Prognose  als  J 
die  Hohlenwassersuchten.  ' 

Die  mehr  oder  weniger  vollkommene  Art,  in  welcher  die  Fun- 
ction der  Nieren  und  der  Haut  noch  vor  sich  geht ,  die  weniger 
oder  mehr  geschwächte  und  kachektische  Körperbe&chatrenheit,  die 
DeschafTenheit  und  Menge  der  angesammelten  Flüssigkeit,  die  mehr 
oder  minder  heftige  Störung  der  Verrichtungen  des  befallenen  Or- 
ganes  begründen  nächst  der  verschiedenen  Dauer  der  Krankbdt  and 
der  Möglichkeit  die  nachtheiligen  Aussenverhältnisse  zu  beseitigen, 
ebenfalls  einen  wesentlichen  Unterschied  der  Prognose. 

A  u  111.  U  e  I)  1  e  Z  e  i  c  li  c  n  sind  dalior :  hektisches  Fieher  oder  Zeichen  des 
scorbutischcn  Zustandes ;  heftiger  Durchfall ;  sehr  sparsamer  ül*elriecheDder,  iriihfr, 
hluthaltiger  Harn,  Rlutunterlaufungen,  Peteschen,  Wasserblasen,  ferner  gelbsuchtife 
oder  bleigrauc  Färbung  der  Haut,  Appetitmangcl ,  sehr  heftiger  Durst  und  iooere 
Hitze  bei  kiililen  Extremitäten,  dicke,  triibc  eiterige  zersetzte  BeschafTeubeit  der 
durch  Paracenteae  entleerten  Flüssigkeit,  Luftansamnilung  in  der  wassersüchtlfn 
Höhle  (Trommelsucht,  Pneumothorax),  Athemnoth  mit  blausiichtigen  Zufallen. 

§.  226. 

Behandlung.        Die  Behandlung  der  Wassersuchten  erfordert  I.   theils  die 

radicaie  und^^^*""^  ^^^  ^"  Grunde  liegenden  Krankheit  und  die  Entfernung  der 

cau^s^e."  ^'^  begünstigenden  Einwirkungen  und  Schädlichkeiten ,  theils  II.  dit 

Entfernung  des  Krankheitsproductes  auf  dem  passendsten  Wege  oder 

auf  mehreren  zugleich.     Durch  die  zweckmässige  Verbindung  beider 

Heilzwecke  wird   auch  die  Wiedererzeugung  des  Wassers  Terfaület, 

oder  doch   vermindert.     Bei   unheilbaren  W^assersuchten    bedarf  es 

noch  anderer  symptomatischen  und  palliativen  Hülfen. 

I.  Die  erste  Anzeige  erfordert  hiernach  ein  in  den  einzelnen 
Fällen  sehr  verschiedenes  Heilverfahren,  indem  bald  mechanische 
Hindernisse  hinwegzuräumen  sind,  bald  ein  entzündungswidriges, 
kühlendes ,  ableitendes  Heilverfahren  einzuschlagen  ist,  bald  dagegen 
die  Zertheilung  chronischer  Verhärtungen  und  die  Herstellung  stok- 
kender  Serretionen  durch  die  auflösende  Heilmethode  versucht  wer- 
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den  muss .  bald  die  gesunkenen  Kräfte  durcli  starkende  Mittel,  bes-  ßehnndiuag 
sere   Kost,   Wohnung  und  Kleidung,   trockene  reine  Luft  u.  s.  w. '^-Wossers. 
wieder   gehoben   werden  wollen.    Daher  giebt  es  für  die  Erfüllung       '* 
dieser   ersten  Anzeige    weder   eine   überall  anwendbare  Kost   und  ^  ""  *' 
Lebensweise,  noch  auch  eigene   hierher  gehörige  Arzneimittel;  die 
Terschiedensten  Heilmethoden  ßnden  hier  nach  Umständen  ihre  An- 
wendung. 

II.  In  symptomatischer  Hinsicht  ist  bei  unheilbaren  Was-       i'* 
sersuchten  oft  nichts  Anderes  zu  Ihun,  als  die  kranken  Theile  und  *^*****™*'' 
die  sie  umgebenden  Muskelparthien  durch  Binden,  Cinwickelungen, 
oder  durch   muskelstärkende  und  schmerzstillende  Einreibungen  zu 
stützen  oder  zu  unterstützen. 

Häufig  aber  ist  es  nicht  nur  zur  Linderung,  sondern  sogar  zur  u.wasser- 
Lebensrettung  oder  um  die  Heilung  möglich  zu  machen,  rathsamcmieerende. 
und  nöthig,  das  angesammelte  Wasser  direct  oder  indirect  zu  ent- 
leeren. Die  mittelbare  Entfernung  des  angesammelten  Wassers 
geschieht  theils  durch  Beförderung  der  Ausscheidungen  der  Nieren 
oder  des  Dannkanals ,  also  durch  diuretische  oder  drastische  Mittel, 
welche  beide  in  dieser  Beziehung  Hydragoga  (wassertreibende 
Mittel)  genannt  werden ;  tlieils  durch  Bethätigung  der  Haut  und  der 
aufsaugenden  Gelasse ,  durch  diaphoretische,  austrocknende  und  re- 
sorbirende  Mittel.  Die  unmittelbare  Entleerung  geschieht  ver- 
mittelst Scarification  und  Paraccntese.  Wovon  mehr  in  der 
Anmerkung. 

.\  u m.  a.  Diiiretica.  Die  Absonderung  der  Nieren  fördern  wir  schon 
ilurch  den  reieblichen  (lenuss  wasseriger  verdünnender  Getränke  (nnnientlicli  der  Hydragoga, 
Tisjuien  aus  gewissen,  mehr  oder  weniger  für  scharfstoffig  geilenden  Pflanzen-  diuretica, 
iniltcln.  lind,  gmminis,  taraxaci,  junei,  asparagi  sylvestris,  hardanac.  althaeae, 
ononidis  spinös.,  Sumniilates  \irgae  aureae,  spartii  scoparii,  gcnistae  tinctoriae, 
sfntii-es  nnueriae,  gnaplialii  arenarii,  Cortex  sainbuei  nigrae  vel  ebuli,  Herba  ja- 
coae.  nlsines  mediae,  pyrolae  rotundif. ,  nvae  ursi,  cbiinophilae,  spiraeae  ulmariae, 
rquiseti  unensis,  bailotae  lanatae.  marrubii  albi,  tbeae  sinensis,  Icdi  palustris, 
rliododendri ,  Sein,  fabanini ,  cynosbati,  petroselini  evonynii  europaei),  ferner  Weiss- 
bier, Meerrelligbier,  Wacbbolderbier,  Senf-  oder  andere  Molken,  Milckcuren,  Säuer- 
linge, besonders  Selterwasser  und  durch  diuretische  Pflauzenkost  (oder  deren  Safte) 
z.  B.  die  Petersilie,  den  Körbel,  den  Seileric,  die  Brunnenkresse,  den  Bcttig, 
Meerrettig  und  andere  Antiscorbutica,  die  Zwiebeln,  den  Spargel,  die  Pastinak- 
viiirzeln ,  die  Sehwarzwurzel,  die  Möhren,  die  Gurken,  die  säuerlichen  Früchte 
o.  s.  w.  Die  d  i  u  r  c  t  i  s  c  h  e  n  Arzneimittel  sind  theils  kühlende  und  ge- 
lind abführende,  besonders  alkalisch-salinische,  wie  Tart.  depur. .  Kali  acetic.  und 
oilric,  Tart.  boraxat.  und  tartaris. ,  Kali  und  Natr.  carbon.  und  bicarbon. ,  Satura- 
tionen Ton  Elssig  mit  Kali  und  Natron  carb.,  seltener  säuerliche,  z.  B.  verdünnte 
Citronen-,  Essig-,  Weinstein-,  Salpetersäure,  die  Citronencur,  das  Tamarindendecoct, 
theils  erwärmende,  das  Gefässsystem  erregende,  wie  Sera,  feniculi,  petroselini, 
Bacc,  Lign.,  Roob  od.  Ol.  juniperi,  Fol.  sahinae,  betulae  nanae,  diosmutis  cren., 
Cubehae,  Bals.  copaiv.,  peruv.,  Terebintli.,  Ol.  terebinth.,  Naphthen,  besonders  Spir. 
nitrico-aether.,  theils  scharfe,  wie  Cantharides,  Coccionella,  Millepcdao,  Rad. 
•cillae,  senegae,  vincetoxici,  rhei,  oxylapathi,  Sem.  sinapis,  erue..  colchici,  colocyn- 
tbidia,  Hb.  digitalis  purpureae,  nicolianae,  Scopari'n,  Digitalin  u.  a.  m.  Dazu  kön- 
nen noch  Einreibungen  in  die  Nierengegend  (Spir.  juniperi,  Ol.  junip. ,  tercb.,  Pc- 
trol.,  Spir.  anthos  und  saponis,  Animon-  uhd  Kampherliniment,  Veratrin-  oder  Jod- 
kaliaalben u.  a.)  und  Halbbäder  kommen.  Die  Diuretica  in  passender  Auswahl  sind 
theiU  fiir  acute,  theils  für  chronische  Fälle  von  Hydrops  geeignet  und  daher  Ton  sehr 
allgemeiner  Anwendung,  schwächen  nicht  so  sehr  wie  die  Drastica,  sind  aber  hau- 
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anwendbar,   bei   der   Kopfwassersucht   bis  jetzt  nur  sehr  selten  angc- Behandlung 
en.     Aber  es   sind   allerdings    beide    Operationen   in  manchen  Fällen,  d. Wassers, 
ei  sehr  grosser  Spannung  der  Haut  und  bedeutenden ,  vom  Druck  des  Operation, 
(ihrenden  Störungen  der  Function   innerer  Organe  unentbehrlich,  wenn 
Empfehlung  oft  übertrieben   worden   ist.     Zur  Radicalheilung  verbindet 
icentcse  mit  Einspritzungen  (namentlich  von  Jod),  was^  bisher  glücklich 
Wassersüchten  (namentlich  Wasserbruch)  ausgeführt,  neuerdings  auch 
Bauch-  und  Brustfell-Wassersüchten)  mit  Erfolg  versucht   worden  ist. 


nro,  Abhandlung  von  der  Was- 
tireu  besondero  Gattungen.  A. 
OD,  1756.    S.    Edinb.,  1768. 

Neue  Aufl.  Leipz.,  1777.  8. 
nnnn,  de  natura  hydropls  ejus- 

Lond.  et  Vieno.,  1780.  8. — 
.Sec^rr.Brauoschw.,  1782.  8. 

Mezler,  von  der  Wassersucht, 
sschrift.)  Aus  dem  Lat.  Ulm, 

Schwencke,  Bemerk,  über  die 
mit  Zusätzen  v.  K.  L.  Schmalz. 
.  4. 

'offmann,  über  den  Ursprung 
g  der  meisten  Wassersuchten. 

8. 
i.  Sachtleben,  Klioik  der  Was- 
hrer  ganzen  Sippschafl.  Dan- 

i.  Knebel,  GnindsAtze  z.Kennt- 
irsucht  im  Allgemeinen.  Bres- 

,  Ober  die  Wassersüchten  und 

er  die  Gegenwart  von  gerinn- 

des  Blutes  im  Urin  der  Was- 

nebst  einem  Anhang  über  die 

\us  d.  Engl,  nach  der  3.  Aufl. 

Radius.  Pesth,  1821.   8. 

übservalioDs  sur  la  nature  et 


le  traitement  de  rhydropsie  etc.  Paris,  18 24. Literatur  der 
8.  2  vol.  Wassersuch- 

/o«.  Ayre,  aber  das  Wesen  u.  die  Bebandl.       ten. 
der  Wassersucht  im  Gehirn,  der  Brust,  dem 
Uhterleibe,  den  Eierstöcken  und  der  Haut. 
Aus  d.  Engl,  von  Ftiedr.  Reinhard.  Ilmenau, 
1829.  8. 

/.  K.  Schmitt,  Beiträge  zurBehandl.  eini- 
gerWassersuchten  torpiderForm.  Mit  iSteind. 
Warzburg,  1833.  8. 

Ridutrd  Pearson,  observations  on  the 
action  of  theBroomseed  in  dropsical  affections. 
London  and  Birmingham,  1835.  8.  (Ueberd. 
wassertreibende  Wirkung  der  Samen  des  Be- 
senginsters.) 

Chr.  iMd».  Meyer,  sichere  Heilung  d.  Was- 
sersucht, gegründet  auf  eine  neue  Theorie  u. 
durch  praktische  FAlIe  erläutert.  Schleif, 
1836.  8. 

/oft.  Wendt,  die  Wassersucht  In  den  edel- 
sten Höhlen  und  in  ihren  geffthrlichstenFolgen 
dargestellt.  Breslau,  1837.  8. 

Ed.  J.  Seymour,  the  nature  and  treatment 
ordropsy.  Lond.,  1837.  8.  (Nebst  einem  Aus- 
zug aus  dem  ital.  Weike  von  Geromini  Ob.  die 
Wassersucht.) 

Osbome,  Patbolog.  u.  Therap.  d.  Wasser- 
suchten. Aus  d.  Engl.  Hit  Vorr.  v.  F.  Nasse. 
Mit  Fig.  Leipz.,  1840.  8. 


Schwindsüchten. 

§.  227. 

Schwindsucht,  Verzehrung,  consumptiver  oder consumüon 
ikheit,  Consumtion  (Tabe$  im  Allgemeinen,  Tabescentia, '"  ^"»era. 
0  corjporis)  Tersteht  man  eine  stetig  fortschreitende,  von  in- 
achen  (namentlich  von  innerer  Krankheit)  abhängige  Ab- 

{EmaciatiOy  Atrophia)  des  Körpers.  Man  unterscheidet 
ndsuchten  in  zwei  Hauptclassen,  je  nachdem  1)  entweder 
rer  Verlust  von  Stoffen  (besonders  von  Eiter)  stattfindet, 
lie  gewöhnliche  naturgemässe  Ernährung  ersetzen  kann 
Ming,   Phthisis),  oder  2)  die  Erkrankung  eines  für  die 

widitjgen  Organs  (z.  B.  des  Magens,  der  Gekrösdrusen) 
i  an  Stoffen,  welchen  der  gewöhnliche  naturgemässe  Yer- 
fordert,    unmöglich  macht   (Abzehrung,   Darrsucht, 
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örtliche. 


consum-  trockeiio  Schwindsuclit,  Tabes  im  engeren  Sinne,  Martumus), 
"^"'  Doch  ist  die^ier  Unterschied  nicht  durchgreifend  und  kaum  wesent- 
lich. In  vielen  Fällen  linden  heide  Zustände  zugleich  statt,  indem 
der  eine  derselben  in  seinem  Fortschreiten  das  Hinzutreten  des  an- 
deren bedingt;  in  vielen  anderen  Fällen  ist  der  StofTyerlust  nicht  so 
hoch  anzuschlagen,  als  die  stetig  unterhaltene  Reiztmg  des  Gefass- 
und Nervensystems, 
allgemeine,  Die    allgemeine   Consumtion   verbreitet   sich    im  Kör}>er 

etwa  in  folgender  Reihenfolge.  Am  ersten  und  bedeutendstea 
schwindet  das  Fett  des  Körpers  (mit  Ausnahme  einiger  weniger 
Stellen)  und  das  Blut  (besonders  hinsichtlich  der  Blutkugddeo, 
sowie  der  fetten  und  plaslischen  Bestandtheile).  Nächstdem  werden 
einige  blutreichere  Organe  (z.  B.  Milz,  Leber)  und  die  Muskeln 
(einschliesslich  des  Herzens)  atrophisch.  Weniger  werden  Magen, 
Schlund,  Haut,  Harn-  und  Athmungswerkzeuge  ergriffen;  noch  we- 
niger die  Knochen;  am  allerwenigsten  die  Nervensubstanz.  —  Die 
inneren  Organe  finden  sich  dabei  bald  trocken,  bald  wässerig  infil- 
trirt  (z.  B.  das  Gehirn),  in  der  Hegel  blass  und  blutleer,  bisweilen 
jedoch  durch  die,  der  Verzehrung  zu  Grunde  liegende  Krankheit 
(z.  B.  Tuberkulose,  Krebs)  auf  verschiedene  Weise  verändert 

Aniu.  Dil*  ürijiclie  Atrophie,  das  Schwinden  oder  der  Schwaod 
einzelner  Orgtiiie,  beruht  ebenfalls  entweder  darauf,  Anas  das  Organ  durch  Verjau- 
chung u.  i\ii\.  zerstört  wird  (HUhisis  localis,  z.B.  bulbi  oculi,  Icsliculi)^  oder  ii^ 
dessen  F>nährung  behindert  ist  {Atrophia  im  engeren  Sinne),  sey  es  durch  lotbi- 
tigkeit  und  Nenenlühmung,  sey  es  durch  verminderte  Sloflfzufuhr  (z.  B.  (iefi*sw- 
.sclilicssung),  oder  durch  Druck  auf  das  Organ  oder  auf  seine  Gewektheile  (z.  B. 
durcli  eingehigertc  Ausschwitzungspr(>ducte),  oder  durch' ein  schlechtes,  iui  Mlgr- 
nieinen  oder  für  das  betreffende  Organ  ernährungsfeindliches  Blut  (z.  B.  JodatruiÄif 
der  Hoden,  gelbe  Leberatrophie  bei  galliger  Colliquation?):  Umstände,  die  iii«r 
häufig  lland  in  Hand  gehen.  —  Die  Atrophien  der  Organe  bewirken  bald  VerklriM- 
rung  derselben  (Yerschr unip fung.  Aridura,  z.  B.  der  Milz,  des  Augapfels),  hal4 
aber  Krweiterung  der  Höhlungen  im  Innern  derselben  (z.  B.  excentrisobc  Atrophie 
des  Herzens,  der  Knochenmarkhöhle,  Hirnhöhlenwassersucht  von  Hinischwund).  Sm 
stören  ausserdem  die  Kunctiim  desselben  oder  anderer  Orgaoc  bald  mehr.  baM 
weniger  liedeulend,  und  werden  daher  später  bei  den  einzelnen  Organen  öfters  nr 
Sprache  kommen. 

§.  228. 

Die  nächste  Ursache  oder  die  Grundslörung ,  welche  den 
Abmagei'ungsprocess  herbeiffthrl,  ist  in  der  Regel  eine  innere  Krank- 
heit, eine  schleichende  Entzündung,  Eiterung,  Tuberkel-  oder  Krefcs- 
1>ildung,  Erweichung,  ein  Schleinifluss  oder  andere  Säflevcrluste.  Die 
Schwindsüchten  sind  demnach  Ausgangskrankheiten  und  die  ent- 
fernten Ursachen  derselben  hiernach  sehr  mannichfach.  In  sdl- 
neren  Fällen  ist  eine  anhaltend  wirkende  äussere  Ursache  im  Stande, 
zu  förmlicher  Zehrkrankheit  zu  fiHiren,  z.  B.  das  anhaltende  Säugen 
der  Mutter  und  Aminen  (Tabes  nntricum),  eine  dem  Säugling  nidit 
bekommende  Mutter-  oder  Ammenmilch  {Tabes  lactea  infantum)  oder 
sonstige  Fütterung  (s.  6.  §.  200.  Paedatrophia),  gewisse  Metallver- 
giftungen  (Tabes  metallicä),  anhaltende  Schlaflosigkeit  und  Gemüths- 
unruhe  (s.  Tabes  nervosa).   Doch  auch  in  solchen  Fällen  findet  sich 
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häufig  bei  genauer  Untersuchung  ein  innerer  Krankheitsprocess  (z.  uwacben 
B.  Tuberkulose).     Eine  Abmagerung,   welche  durch  blosse  Beseiü- d.Schwindg. 
gung  der  sie  hervorrufenden  enlfernlen  Ursache  (z.  B.  der  Schlaf- 
losigkeit) sofort  gestillt  wird,  rechnet  man  nicht  zu  den  Schwind- 
süchten. 

All III.     Die  Cunsunilioiiskranklieiten  gehen  in  der  Regel  von  einem  cinzel-    Siuund 
ncfi  trkrankten  Organe   oder  Systeme  aus,    und  werden  daher  meist  nach  dem     Arien. 
Sitze  des  Grundübels  in  folgende  Arten  unterschieden. 

a.  Brustschwindsuchten,  namentlich  Lungenschwindsüchten 
{Pkihisif  pulmonalii)  y  die  häufigsten  von  allen  und  in  der  Regel  (das  Krankheitsbild 
sej  wie  es  wolle)  mit  Tuberkelabiagerung  verbunden,  oft  zugleich  mit  Melanose, 
seltener  von  Krebs,  Markschwamm  u.  dgl.,  oder  einfachen  Lungenabscesscn  aus- 
gehend. —  Schwindsuchten  der  Bronchial-Drusen  {Pktkisis  bronchiaHs) 
und  derBronchial-Schleimhäute  {Phlhhis piiuitosa).  —  Seltenere  Fille  sind 
Schwindsüchten  von  schleichenden  Krankheiten  des  Brustfells  (besonders  von  Enipyema), 
des  Herzbeutels  und  des  Herzens. 

h.  Halsschwindsuchten :  besonders  Kehlkopfs-  und  Luftröhren- 
Schwindsüchten,  von  chronischen  Entzündungs-,  Eiterungs-,  Wuchenmgs-, 
Chanker-,  Tuberkel-  und  ähnlichen  Processen  in  und  unter  den  Schleimhauten  die- 
ser Theile,  von  Eilersenkungen  im  Zellgewebe  des  Halses,  Dnlsenvereitcrungen 
daselbst  u.  dgl. 

V.  B  a  u  c  h  s  c  h  w  i  n  d  s  u  c  h  t  e  n  (Ph.  abdomitiales) :  sie  entstehen  theils  von 
Vereiterung  der  Leber,  der  Milz,  des  Bauchfells  und  Bauchzellgewebes  {Ph.  hepatica, 
lienalis,  pancreat,  u.  s.  w.),  theils  v<m  Darmgeschwüren  {Phlhisit  intestinalis)  und 
chroni<ichen  Durchfällen,  theils  von  Dariiiederliegen  der  Verdauung,  namentlich  bei 
alten  Leuten  und  organischen  Mugeni'ibeln  [l)esouders  Magenkrebs],  bei  Atrophie 
der  M:i»!(Mischleimbaut,  nach  Missbrauch  der  Hungercuren  oder  starker  Arzeneien, 
theiU  von  Störung  der  Assimilation  (b^i^onders  von  Degeneration  der  Gekrösdrusen, 
des  Pankreas,  der  Leber,  z.  B.  bei  rother  Lebcratrophic,  bei  Schwund  der  Gekrös- 
ihü^oii  nach  Typhus  {Tabes  typhota). 

d.  Schwindsüchten  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane:  Vereite- 
rungen dvr  .Nieren,  Harnwege,  Eierstöcke,  des  Uterus  u.  s.  w.  {Phthisis  renalis, 
vesiriilis.  Ovaria,  uterina),  chronische  tuberkulöse,  krebsige  und  andere  Degenera- 
tionen derselben,  Milch-  und  Samen-Verluste,  Zucker-Harnrubren. 

V.  .Nervensch  windsuchten :  theils  von  wirklicher  Vereiterung  des  Hirns 
uder  Riickeninarkeii  und  ihrer  Häute,  theils  von  chronischen  Entzündungen,  Erwei- 
chungen ,  Verhärtungen ,  Verschruinpfungen  und  anderen  Abartungen  derselben ; 
Ihcils  \oii  andauernder  Reizung  des  Nenensystems  durch  Verrücktheit,  Schlaflosig- 
keit, GeHchleclitsaiifregung,  tieini'ilbsaflecte,  Heimweh,  Geistesanstrengungen,  Miss- 
braurb   des  Opium  und  andere  Gifte  u.  s.  w.    (Vgl.  Tabes  nervosa,  dorsitaiis  u.  a.) 

f.  V  0  n  anderen  T  b  e  i  1  e  n  ausgehende  S  c  h  w  i  n  d  s  u  c  h  t  e  n  :  besonders 
Vereiterungen  der  Muskeln  (namentlich  des  Psoas  und  fliacus).  der  Knochen 
(namentlich  der  Ruckenwirbel)  und  Gelenke  (besonders  der  Hüfte  und  des  Knies); 
—  «icitcner  von  der  Haut  aus,  bei  grossen  Hautrerschwäruogeu  uder  bei  allge- 
meiner Functionstörung  der  Haut  durch  chronische  Ausschläge. 

Die  Unterscheidung  der  Schwindsüchten  nach  derBcschatTenheit  des  zu  Grunde 
liegenden  Krankheitsprocessci,  z.  R.  in  tuberkulöse,  eiterige,  schleimige  u.  s.  w., 
hat  man  neuerdings  mehr  und' mehr  aufgegeben,  sich  auch  grösstentheils  (obschon 
mit  Unrecht)  gewöhnt,  nur  tuberkulöse  Krankheiten  als  Sehwindsuchten  zul»ezeich- 
oen   (z.  R.  nur  die  tuberkulöhC  Kehlkopfs^ erschwärung  als  Kehlkopfschwindsuchl). 

§.  229. 

Die  Symptome  der  Schwindsuchten  bestehen  zum  Theil  aus  Symptom 
den    Erscheinungen  der  Localkrankheit,   welche  meist  längere  Zeit*»  Schwind«. 
vorhergehen   und  theils  auf  schleichende  und    unzertheilte  Entzün- 
dung (§.  32),    innere  Eiterung  (§.  33),  Vcrschwärung  (§.  34),  Ei- 

Choutant'llichter,  Path.  u.  Ther.  5.  Aufl.  22 
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STmptome  teraufsaugiing  (§.  169)  u.  s.  w.  hinweisen,  als  Schmerzen,  Blnton- 
•i.Scbwind».  gen,  Hustcn,  Atliemnoüi,  eiterige  oder  sclileimige Ausleerungen  u.  6. w. 
Abmage-  j^-^    allgemeinen  Symptome   der  Schwiodsucblen  sind  fol- 

'^"^'     gende:   zuerst  stellt  sieb  Müdigkeit   in  ungewöhnlichem  Grade  uod 
nach  massigen  Anstrengungen  ein ,  sputer  wird  dieselbe  in  verstäii- 
lem  Grade    schon  am   frühen  Morgen   und  anhaltend  bemerkt,  so 
dass    der  Kranke    sich   unfähig  zu   geistigen  und  körperliclien  An- 
strengungen   fühlt    und    endlich   ganz    an    das  Bett   gefesselt  wird. 
Dabei    zeigt   sich  Schwinden    der   festen    und  flüssigen  Tbeile  des 
Körpers,   zuerst   des   Fettes  (besonders   an   den  Wangen,    Hüften, 
Brüsten)    und  des  Blutes ,    später  der  Muskeln ;    daher  Verfall  des 
äusseren  Ansehens,    Blässe  und  Bleichsucht  (§.  212),    Verdüanan^ 
und  Welkheit  der  Haut,  blasse  und  schmale  Lippen,    Herrortretefl 
des  Knochenbaues  (besonders  au  den  Jochbeinen,  Schidtert>lättern, 
Bippen,  Dornfortsätzen  und  Hüftbeinen).     Diese  Abnahme  der  Kiifke 
und  der  Masse  des  Körpers  (letztere  selbst  durch  das  Gewicht  nach- 
weisbar)  ist  um  so  auffallender,    wenn  gleichzeitig  die  Esslust  fA 
ist  und  es  weder  an  Speise  und  Trank,  noch  an  Schlaf  fehlt.  Die 
Menstruation  pflegt  sich  zeilig  zu  vermindern  oder  auch  ganz  aus* 
zubleiben. 
lentcsciren-         Häufig  gesclleu  sich  hierzu,  besonders  bei  inneren  Vereiterun- 
de Fieber,  gen  und  Tuberkelschmelzungen,  die  unter  dem  Namen  der  consnm- 
tiveu  oder  Zehrfieber  (Fe6re$  lentae  s,  leniescenies)  bekannten 
Erscheinungen:  am  gewöhnlichsten  in  der  Form  des  hektisclien 
Fiebers    (Febris  hectica  8,  phthisica,    Ilexis).     Hier    befälll  den 
Kranken   nach   der  Mitlagsmahkeit   (mit  oder  ohne  vorausgehendes 
Frösteln  oder  Schauern)  eine  fliegende  Hitze  im  Gesicht,  umschrie- 
bene Böihung  einer  oder  beider  Wangen,    Brennen  der  Hantheller 
und  Fusssohlen,  nebst  trockenen  Lippen,  Durst,  geistiger  Aufregung, 
fre(pientcrem    Puls,    röthlichem  Harn    und    anderen    Ficberzeichen. 
Bisweilen    kehrt    dieser    Zustand    (besonders    bei    vorgeschrittener 
Krankheit)   des  Abends   wieder.     In  der  Nacht  folgen  in  der  Ilegd 
reichliche,    aber    nicht    erleichternde,    sondern    mehr    abmattende 
Schweisse,  —  Eine  seltenere  Form  ist  die  sogenannte  Febris  Imti 
nervosa,  bei    welcher  Kuhlseyn   der    Haut    und    Frösteln    vorwal- 
tet, Hitze  und   Durst  geringer  sind,    und    die   Seh  weisse  oft  gani 
fehlen;  der  Kranke  ist  trübe  gestimmt,  missmulhig,  hoffnungslos, 
fühlt  sich  früh  nüchtern  am  angegriffensten;  und  mit  zunehmender 
Krankheit  siellcn  sich  Unemplindlichkeit,  Schlafsucht,  Delirien.  Be- 
täubung und  andere  nervöse  Snnptome  (§.  78,  Anm.  8.)  ein. 
coUiiiua-  Hierzu   gesellen   sich  endlich  schliesslich  noch  (namentlich  bei 

lionen.  Tuberkelschwindsuchten)  die  auf  allgemeine  Verschlechterung  der 
Ernährung  und  auf  ein  Vorwiegen  der  Bückbildungs-  (Schmelzungs-) 
Processe  hindeutenden  sogenannten  collir|uativen  oder  Colli- 
quations-Erscheimnigen:  namentlich  reichliche  tuul  entkräftende 
Morgenschweisse  (SuHores  coUiquativi)  von  wässeriger  oder  klebri- 
ger Beschaffenheit,  ferner  häufige  und  hartnäckige,  schwer  zu  stillende, 
und   entkräftende   Durchfalle   mit  wässerigen,  meist  übelriechenden 
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un«l  öfters  filerballigen,  nucb  scharTen,  wundmacbcnden  Ausleerun-  cmiiqi. 
gen  (Diarrhoea  colliquatioa ,  gewOhuUdi  von  Darmgeschwüren  ab- 
bingig).  Bisweilen  linden  aucb  clureh  de»  Harn  Aussrbeidungeii 
Ton  nutriliven  Bestand ibeilen  (li:iweiss.  Feit.  Zucker)  statt;  bäullg 
Iritt  Wagsersuchl  oh  Colliijualionserscbeiniiug  hinzu ;  zuweilea 
Scbwämmcheii  im  Mniid  und  Darmhiinal,  nnd  gewöhnlich  Decubitus 
am  Kreuzbein  und  Ilückcn. 

§.  230.  

Der  Vei'lanr  der  Scliwiudsucblen  ist  immer  chroniscb.    Docii   vnlwat 
■Utwsclieidel  man  als  acute  oder  galo|ipirendeScliwindsuchlen '<'^<'>'»'|><'- 
(jnthües  floriHae)  dirjetiigen,  welche  binnen  weniger  Wachen  oder 
Monate,  unter  miaiisgesotzlen  Fiehercrscbeinungcn ,  zum  Tode  rüh- 
ren: in  der  Regel  acu  le  Tuberkulosen,  namenllicb  luberkulöss 
InlUtralionea  der  Lungen. 

Der  Ausgang  der  Schwindsucblen  ist  in  der  Itegel  der  Tod,  Ausging. 
Uveils  durch  Erschöpruiig ,  Ibeils  durch  die  Ausgänge  der  Orllicbcd* 
Leiden,  durch  Zerstörung  wichtiger  Organe,  Eilcrungeo,  Blulungf^n, 
Druck  aiir  edle  Theile.  üehcrlullung  der  Lungen  mit  Schaum  und 
Bitvr.  ~~  Eine  völlige  Genesung  ist  selten,  und  nur  dann  zu  er- 
warten, wenn  die  äusscreu  oder  inneren  L'rsaclien  eine  gänzliche 
bfseitigting  zulassen.  Bisweilen  bleibt  jedoch  das  Uebel  stehen, 
das  schleichende  Fieber  hört  nach  und  nach  auf.  die  zerstörten 
Organu  vernarben  oder  stosscii  sidi  al> ,  oder  die  inneren  f  rocesse 
finden  sieb  irgendwie,  nach  dem  Gesetze  der  Gewohnheit  oder  dim:h 
entgegenwirkende  innere  Umwitndlungen  (z.  B.  die  Tuberkelbildung 
durch  eine  sich  enlwickebidc  VenositütJ,  in  einen  dem  Leben  minder 
gcfährlicben  Gang,  wobei  ein  höheres  Alter  erreichbar  wird. 

DiePrognose  ist  demnach  im  Allgemeinen  sehr  ungünstig  und  rro^noi 
meiGlens  schlimmer,  als  die  Kranken  glauben.  Doch  ist  es  unrichtig 
id  bat  ffir  den  Arzt  einen  nacbtheiligen,  lähmenden  Einlluss,  alle 
t»e  Krankheiten  iihiic  Unterschied  für  unheilbar  zu  halten.  Die 
_  luse  ist  vielmehr  in  den  einzelnen  Forme»  der  Scbwindsucbl 
Itod  den  cinzelue»  Fällen  sehr  verschieden,  was  auf  die  Ursachen 
tmd  XU  Grunde  liegenden  Kranklieilsprocesse ,  auf  das  »lehr  oder 
weniger  vorgerückte  .Stadium  derselben,  und  besonders  auf  die 
''Wichtigkeit  des  zunächst  erkrankten  Organes  und  die  Gnlsse  der 
leretfirteti  Fläche  nnkominL  Je  mehr  Zehrliebcr,  Verjauchung.  Col- 
liquation,  Wassersucht  ausgebildet  ist,  desto  i'ibler  ist  die  Prognose. 

§.  231. 
Die  Behandlung  der  .Schwindsüchten  hat  zunächst  die  vor-Bi 
bandencn  Grundst&rungen  (meist  schleichende  Enuünduiigeu,  Ver- 
«letungcn  und  Tuberkalosen)  zu  bekäm|>fen.  näclisldem  den  SlulT- 
WOA  KrüReaurwand  zu  beschränken ,  die  Tücbligkeit  der  Verdauunga- 
ond  Btutbereiiungsorgane  wieder  hurznslcllen  oder  »u  mitirrstülzen, 
nnd    die  Krnälu-ung    des  Körjiers   selbst   durch  stolTersetzeude  und 

K  Mittel  zu  beben. 
22* 


k 


iiidiiine         Datier   bezweckt   diescliie,   je    nach    der  Verscht<til«Hbeil  ilet 
:hwii>iis..pa]les ,  biild  VerbeBseniitg  mier  Beschränkung  der  EitorunK,  >u  tt« 
iiii'-aie.  j^rcn  Fällen  Minderung  ilur  sclileichenden   Entzilndnng    üdrr  äna 
zu  reichlichen  SdilrimabBonderung,  bald  Enlfernung  des  Eilm  *af 
cbinirgiscbcin  Wege,   Ausheilung   der  (JescliwÖre   unJ  EäleriiÖhl». 
baltl  Beschrünkang  der  immer  lurtscbreilendeii  Tulierkclliildiing  nal 
anderer  Degenerationen ,  bald  Krälligung  des  Nervensystems, 
ders  in  meinen  Beziehungen  znr  Ernährung  ti.  s.  w. :    llt-ilmelbudo, 
welche  wir  noch  genauer  bei  den  einzelnen  Arien  uati  Formea 
SchwindsuchteD  kennen  lernen  wurden. 
niinuri-  Die  directe  Hebung  der  ErnfUirung  geschieht  durdi  stoStf- 

o'-i',  setzende  Mittel.  Die  KosI  muss  eine  leicht  verdniiliche,  aberkr3lti| 
nährende,  hei  lieherbarieni  Zustand  möglichst  wenig  reifend« 
mehlige  und  schleimige  Siibslanien,  Sago,  Suiep,  Fibrinsiigo,  Stau», 
Ei'valenla,  Itacahon,  uu<t  andere  neuere  künsüiche  NalirsiulTa,  B ' 
Hirse.  Gräupchen,  nur  so  weil  mit  Gewürz  verbunden.  lU 
Verdauung  unumgänglich  nolhwendig  ist.  Eier,  Fleisdibröhen 
Krarihrüheii  und  GallcrLcn  von  Hirschhorn,  IIühn<  -  -  - 
Lungen,  von  Fr&schen,  Schnecken,  Schildkrüten,  SchKingr». 
speisen  aller  Art,  besonders  gebratenes,  auch  halbrubes  FIdNk 
und  leichtverdauliche  Sorten:  Austern.  Muscheln,  Gelliigel,  Wiid)>nl> 
Als  nährendcArzneimiltel:  ItasuratmdGelat.  cornu  cerTi,Sal(]^ 
Garragheen,  Fuciis  araylaceiis,  Hurdeiim  praeji-,  Arrowrool.  Wief- 
Ihran,  Wallralhpulver,  entölte  Kakaobutter  u.  a.  m.  Die  Menge 
iin<l  Buscha{rcnlieil  der  Sprisen  niuss  dem  vorhandcnrn  Appttilüi 
den  Vcrdauungskrärteii  wohl  sngepasst  seyn.  Zum  (Getränk  ntdi 
Umständen  Eidiolkall'ee ,  Üsftco  mit  Eigelb,  Malzirank.  üarer^dilci*. 
Mehltrank,  und  die  Abkochungen  der  nhenerwälmten  mchligscMei- 
migen  Dinge;  Ghucoladen.  gutes  einfaciies  Oier,  leichte,  besosden 
>  süsse  Weine,  Selterwasser,  Mildi,  besonders  rrisclimelkaie  IdM»- 

warroe  Kuh-,  Esels-  oder  Ziegenmilch,  Holken,  auch  wohl  regel- 
mässige Milch-  oder  Holki-n-Curen,  Trauben-  und  Ubstcuren  (unUf 
Vermeidung  schädlicher  DnrchiSlle)  u.  s.  w. ;  sogar  nahrhafte  Kj- 
stiere,  Speckeim  eihungen  u.  dgl.  Zur  Schonung  der  Krädc  vc 
;  mau    alle    anderweitigen   Erscböp hingen,  z.  B.    durch  anstre 

I  Arbeit   geistiger  und  kOrpcrlicIier  Art,  durch  Aufregungen  des  Gt« 

mOitlis,    des  Geschlechtstriebes,    der   Phantasie,    durch    anfaolleiift 
I  Fussbewegungen,  durch  das  Stillen,  durch  Ahföhnmgen ,  Adaitoe. 

Sdiwitzniittel  u.  dgl.     Vor   Allem  miies  aber   das  ziuirsl  «rgrifftnc 
I  und   hauptsächlich   leidende  Organ    nifiglichal  geschont  werden. 

[  Wesentliche  Unterstützungen    der  Cur    sind  Erheiterung   und  frubc 

f  GernQÜistimmung,  Muth  und  Vertrauen  (nelclie  daher  auch  der  Aftl 

'  durch  niclit   erschlalTenden  Eirer   und   ausdauernde  Sorgfüll  in  Bt- 

I  kämpDing  der  Fortschritte  des  Uebels  aurrecfal  erhalten  muu):  1* 

^^  wie  warme   Kleidung  und  Itcdeckung  (meist  Wolle  oder  Seide  tä 

^^^  den  blossen  Leih) ,  der  Geuuss  einer  milderen  Lult  in  einem  wann« 
^^H  beständigen  Klima,  ein  Sommeraurenihalt  auf  dem  Lande,  besoudcH 
^^H         in    u-ockener   und    balsqfpiscber  Watdlull,    und  eine  xweckmasng« 


sonnige,  trockene  und  gulgelöftcte  WohiiuDg.  [Vgl.  die  Bell,  der Bchomiinng 
Tuberkulosen  und  Anämien,  §.  205  und  219,  so  wie  //.  E.  B(eft(er,''-Soinnnii.., 
Organon  etc.,  S.  341  T.,  die  stofTerselzende  Ileitmelbodc.] 

Den  gesunkenen  Krallen  kommt  man  dui-ch  einen  vorstcliligon  >LiiiVi>iii[«. 
nad  ausgcwälilLen  Gebrauch  der  Tonica  zu  Hüire,  wobei  man  in- 
dess  Termeiden  niuas,  durch  diese  MiUel  das  Ceßsssystem  in  eine 
iwmieliiic   (und   enlkrällende)  Aufregung    zu    versetzen,    oder    der  ■ 

Verdauung  (und  damit  der  Ernährung)  Eintrag  zu  thun.  besbalb 
ist  der  Gebrauch  der  toniseben  Mitlei  in  der  Schwindsucht  immer 
«in  ziemlich  beschränkter.  Die  Cliina  in  ihren  leichten  PrSpsraten, 
samcntlicb  deren  Alkalolde,  werden  bisweilen  mehr  als  andere  Mittel 
Tertragen,  bringen  aber,  wo  dies  nicht  der  Fall  ist.  Icichl  Diar- 
TfaScn  und  CoHgestionen  hervor.  Nächst  ihr  dienen  Liehen  islniid., 
Rad,  columbo,  Lign.  quassiae,  Pomeranzen,  Cnscarille,  Tausendgfll- 
^eokraul,  Card,  bened. ,  Marrub. ,  Galeopsis,  Polygala  amara,  und 
Irre  nicht  adslringirende  Bitterkeiten;  hei  tuberkulösen  und  et- 
igtin  Schwindsuclitcn  bisweilen  Kalkwaseer,  phoüphorsaurer  oder 
b^ensaurer  Kalk,  Chlorkalk,  ßalsamica  (z.  B.  Purubalsam.  HjTrha), 
Bleiiucker,  Kreosot;  bei  den  nervösen  bisweilen  das  Eisen  in  sei- 
len leicht  verdaulichen  Präparaten,  welches  jedoch  stets  grossA 
Vorsicht  verlangt.  (Hierin  unterscheiden  sich  die  Scbwindsucblen* 
vorzüglich  von  den  ihnen  sonst  nahe  stehenden  Blularmulhen.)  — 
Stärkende  Bäder ,  Heibungen  der  Haut  mit  trockenen  durchwärmten 
and  durch  rauch  er  teil  TAchern ,  stärkende  Einreibungen  in  der  Ge- 
gend des  Uückgrates  und  der  MagcngrMbe  unlerslülzen  die  Wirkung 
der  inneren  Arzneien. 


AJim.     \o    sjuipri-mnlittliffr  H 
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hKini  un.  l.l.l,,,.  li,.,l,.J f  ,„. 

--r  !ii>]i.'  ,li--  r.tistM,  4er 

«  unddttCl :■!.    !■ W .1    -"li 

en,  S«iarBiii"j.'i. .  d  .u-.|.,.ii.  j .   1...1. 
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"  L'i      I  i'linuL'n»  nlM  hier  eine  ilwfm  Iviclile   Beklei- 
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ifnde  Speiieii  und  GelrUnke  liesciiigl,  alick  dai  alliu-  \ 
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Uehaiidlung\irl.»  Trinken  (selbst  di"«  Wassers)  hesihränkt.     Mau  reicht  kalte  Aiifgüs«!-  ilirSalna 
d.Seliwinas^j.iler  des  Ys..p  «»der  des  Millefoliuni,  nianehnial  mit  Zusatz  \mi  etwas  Selmpfel^aure, 
d.  oolliquai.  oder   «las   atlieriselic   Salbeiöl,    «»der   das    Ilaller'sclie    Sauer  mit  Himlieor-i;»!! ,    da^ 
Sthweisse  Mynsicht'sclie  Klixir.     Aueh  enipliehll  uian  Eselsinilch,  welelier  etwa-*  liuui  7iipe>rtzl 
isi,  oder  den  Boletus  larieis  in  weinigem  Aufgüsse.     Weniger  allgruiiMn    anwmJliir 
sind  die   vegi-taldlisrhen  Adslnnpenlien  (Tannin,  Gort,  querriis)  und    tler  Bleiiurirr 
mit  Opium  zum  inneren  Gebrauche.     Aeusi.erlich  dienen  die  \Va>chungen  de>  Kör- 
pers  mit  massig    verdünntem  Weinessig,    oder  mit  Weingei>t  und   Wasser,     Abrfi- 
hungen  der  Haut  naeli  dem  Schwitzen,  mittels  trockener  oder  massig  angeff?ucht^ 
ter  Lappen,  bisweilen  auch  Oel-  oder  Speckeinreibungen;    auch  empfiehlt  luaii  ria 
Kissen  von  Ileusamen  an  die  Fiissc  zu  legen,  oder  Matratzen  von  Seegras,  Könip- 

farrn  u.  dgl. 

und  Durch-  Die  col  liquat  i  ve  n  Durchfälle  behandelt   man  nach  Art  anderer  bi-ftifff 

irdle  Durchfälle.  Man  sorgt  für  eine  möglichst  einhüllende  und  schlfiinige  Itiat,  b^ 
schränkt  die  zu  reichliche  0"<iiililiit  des  Getränkes,  wählt  schleimig«'  Getränke .«taii 
der  säuerlichen,  verbietet  alle  gröberen,  festen  und  sonst  schvrcncnlaulichen  vAtt 
blähenden  Speisen  und  vermeidet  sorgfältig  alle  Erkältung  des  Bauches  und  in 
Küsse.  Nächstdem  dienen  Klystiere  von  Amylum  oder  Eigelb.  Vielehen  man  iv 
Laudan.  liquid,  oder  die  Tinct.  thebaic.  zusetzt;  aromatische  und  heruhigende ßn- 
reibimgen  in  die  untere  Gegend  des  Bauches;  MagenpHasler,  Bauchbinden,  ii 
schlimmsten  Falle  warme  Breiumschläge  auf  den  Leib  u.  s.  w. ;  innerlich  (Mnh)- 
sioneu,  Pulvis  Doveri,  das  (tpium,  die  .\ux  vumica ,  die  Bad.  ipecacuanh.,  cidiiD- 
bo,  arnicau  u.  s.  w. ;  im  .Nothfall  die  adstringirenden  Arzneimittel :  BleizuckiT  lyt 
Opium,  Myrrhe,  Campecheholz,  Monesia.  Bothwein,  Bischof  u.  dgl.  ni.  —  Oft  ist 
Tielniehr  ein  antigastrische»  Verfahren  dabei  einzuleiten  (Fasten,  lirechniillei.  Kalk- 
miltel,  bittere  Magentropfen,  Salmiak,  Bheum  u.  dgl.l,  indem  die  Schwindsürhti^n 
sieh  leicht,  bei  dem  Bestreben  ihre  Kräfte  durch  Essen  zu  ersetzen,  deo  Mag» 
ver<lerben. 

und  anderer  Ausserdem  ist  es  anfangs  nft  noch  erforderlich  gegen  Ciaigi'stiuoeo  und  BUi- 
Zulidle.  tungen  u.  dgl.  durch  kühlende  Mittel  (Nitrum,  Brausepulver,  Cromor  tarlari.  Kali 
aeet.)  Hautreize  und  andere  Ableitungen  zu  wirken,  oder  der  liostebendeu  ^luhl- 
\erstupfung  durch  leichte  nicht  schwächende  und  nicht  erhitzende  ELkuprotira  jb- 
zuheifen.  Bei  mehr  nenösen  Beizungen  der  .Vthnumgs-  oder  Circulatit>u<>Hrpn«' 
(Hu*itenkitzel.  Krampfluisien,  Herzklopfen  u.  s.  w.)  sind  Insweilen  Opium.  Blau^nur^ 
mittel,  Digitalis,  Lartuea,  Hyoscyamus  u.  s.  w.  mit  Nutzen  anzuwenden.  Dlt  i^ 
mich  die  Ausscheidung  des  kranken  Organes  (z.B.  durch  Antinionialien,  ]pecacuiijkx 
Salmiak)  zu  fördern  u.  s.  w.  lud  so  ist  auch  bei  diesen,  im  Ginzeu  tro^tlu^ci 
Krankheiten  noch  ein  umfängliches  Feld  der  Thätigkeit  für  den  gewissenhaften .\nl 
vorhanden. 


Llleramr  Chjih.  IlcnnH  .  thealnnii  tubidonuii,  :»i\e 

d.  St:liwinds.ph(hiseu9,  nirophinc  v.l  liecticacxeiiüdochiuin. 
],ii  \llgeui,  Loiid.,  1650.    S.   Lugd.  Um.,  1714.   S.   und 
öfter. 

Hich,  Morlon.  rhlliisiologie  ud.  Abliandl. 
von  d.  Scbwindsuclil.  Ans  dem  Lut.  (Lund., 
IGSft.)  Iltilnist.,  17S0.   b. 

Joh.  Founun'A  Heubachtungen  über  das 
ticbleicbcnd«!  oder  auszehrende  Fieber.  Au» 
d.  Franz.  Leipz.,  17S2.   S. 

U'rwc.  Trnka  de  Jirzoiriti,  historia  fcbri« 
hccticae  observnia  omni«  aevi  conlinens.  Viii- 
dob.,  1783.  S.  Deutsch  von  Ad.  Mich.  IHrk- 
holz.  Leipz.,  1794.   8. 

Dietr.  Wilh.  Sachlieben,  prakiinohe  Patho- 
logie und  Therapie  der  auszehrenden  Krank- 


heiten für  angehende  Aerzte.   Danfig,  1712. 
2  Bde.   ^.  Nil  Kupf. 

J.  livitl,  a  trealise  on  tlic  origin.  procrN» 
audlreaimentofconHuniliun.  Loiid.,  1S06.  $. 

J.  .1.  Wallher,  üb.  d.  Wesen  der  pbtkM- 
schen  Conütitulion  und  der  Phthisis.  Baii>» 
ISl«— 21.   2  Bde.   S. 

F.  //.  A.  Bin'hoff,  de  febre  hecUea  Amiu 
Dresd.,  1824.  S. 

Ludtr.  GhU.  Sadu,  «fiiibola  adeonlwM* 
phthiseos  eniendandain.  RegioniooiUl^S).  &• 

WhAWimm,  die  idiopalhiiichen  Atro|riM«i. 
Leipzigt  1840.   8. 

James  Eyre,  pract.  reniarks  on  »omta- 
bansting  diseases  eic.  Lood.,  1845.  b. 

[Yergl.  die  einzelnen  SchwindsuckM» 
besonders  der  Lunge.] 


Harasmns  senilis. 
§.  232. 
>  Im  IiOlioreu  Aller  uiilcrliegl  dfr  Körper  nacli  und  n.idi  einer  » 
|8  von  analomtsch-pliysiolugisclieii  Vi^rämleruiigcii,  wclcli«;  den 
t  S|irudi    „senectHg    ipsa  morbus  eu"    zur    völligen  Wahrheil 
Es  bildet  sich  dann  iiärnlich  ein  ei^^enUiiiintich  verlaufen- 
jZustaiid  von  Rlulmungel  und  Schwinden  des  Kür|ierü  mil  Starr- 
1  der  festen  Theile  und  Kraltlosigkeil  aller  Verrichtungen,  den 
bnadi  seinen  allgenjeiDalen  Symptomen  mit  dem  Kamen  Üarr- 
Jpt   der   Greisn.    Greisendarrsnchl.    Alizelirung   des 
pisenallers  (Marasmus  senilis,   Tabes  senum,  Atiaemia  seniUs), 
,  wohl    schlechthin    als  AlterschwäcLe    bezeichnet.     [Iteser 
iud  lührt  gewöhnlidi  in  Folge  der  ihn  veranl» »senden  uder  be- 
mden  Stüruni;  eines  der  nichtigeren  Centi-alorgane  lum  Tode; 
h  tritt  diu  Lornlkraukheit  gegen  die  allgemeinen  Syrnjitonie  des 
mhaflen  Zustande»  oll   so  sehr  in  den  Hintergrund,   dass  sie 
JAeilen   kaum    im  Lehen  erkennbar    wird.     Schon   deshalb,   und 
I  die  liygieiniscb-IlierapeuLiscJie  Behandlung  der  alten  Leute  eine 
nt   eigenlhtimlidje ,    dem    gediegenen  Arzte    besonders    ziemende 
'  ,  mUBS  dieser  Zustand  hier  besonders  erörtert  werden. 

Die  wichtigsten  »nntumiscben  Veränderungen  im  Grei- 
^acnk&rper   sind  Tolgende: 

Die  Knochen   werden  leichter,    dünner,    kleiner,    brüchiger 
(bis    zur    gläsernen  Brüchigkeit,  Fragilitaa  vitrea):   man   bemerkt''* 
f  aine  Verminderung  der  Knodienmasse,  sowohl  der  Hindensubstanz,  ^ 
[  der  inneren:  besonders  der  Diploe,  so  dsss  an  einzelnen  Slel- 
■«^ainenllicb  an  den  Seitenwanijheinen  des  Schädels)  der  Knochen 
t>Mat  eine  dünne  Platte  aufgesogen  wird  und  beide  Knodientafdn 
,Mner  Verschmelzen',  aber  auch  die  schwammige  Hasse  der  Itfih- 
JBknodien  vermindert  sJdi ,  wird  weitmaschiger,  poröser.  (Ätrophia 
Hi'/iji    ossium,    Knodienschwund).     Das    Knochenmark    nimmt   ab 
I  wird   dicklich,   oder  es  wird  durch  Wasser  oder  FeU  ersetzt. 
I  ernährenden  Gefasse  und  Foraniina  nutrilia  tmd  emissaria  ver- 
enden.    Die  Nähte  des  Schädels  VTschmelzun  und  verschwinden 
r  mehr;  getrennte  Knochenstücke  verwachsen  zu  einem  Ganzen. 
Bie  Zähne  schleifen  sich  an  den  Kronen  und  anderen  Reibungs- 
I  ab  und  ruUeii  nach  und  nach  nug,    indem   die  ernährenden 
e  derselben  verfidminden-,  di«  AlveolarhOhle  des  aiisgerallenen 
.  verwädist,   indem   ihre  Wände   «inander  näher  rücken  und 
{{«ndlieb  wirklich   verehiigen;  die  Alveolarforlsäl/e  werden  auf- 
Igt  und  die  Kiefern  werden  dadurch  niedrig  und  rnndliuh,  und 
der   Gestalt,    welche    sie    beim  Kinde  vor  dem  Ausbruche 
!  hatten.     Kinn  und  Nase  iiähitru  sich  daher  einander  und 
»i«  andere  Knucbenhervorragungcn.  spilzknntt);  hervor.  — 
I^Die   Knorpel    werden    poröser,    brüdiigcr,   glanzloser,    gelblidi, 
Bcfawindcn  audi  wohl  oder  verknöchern  an  einzelnen  Stellen.  Ebenso 
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Wesen dei  die  Sehnen  und  Bänder,  welche  trockener,  starrer  und  kurier 
Greisen  werden.  Daher  werden  dieiielenke  steif,  oder  verwachsen.  Die 
^*^*'*-  Gelenkkopt'e  schleifen  sich  hisweilen  nach  Verlust  der  Knorpel  ali, 
besonders  an  der  Hüfle.  (Das  sogenannte  Malum  coxae  senile.)  — 
Die  iMuskeln  werden  blasser,  duiuier  an  Umfang,  trockener  und 
starrer  im  Gewebe;  die  Muskelfasern  selbst  werden  zerreisslicii«' 
und  der  Muskelbaucli  im  Verhältnisse  zu  seiner  Sehne  rermindert. 
Das  Fett  des  Körpers  schwindet  fast  allenthalben,  so  dass  der 
Körper  magerer  und  verfallener  wird;  das  übrig  bleibende  Fett  ist 
dunkelorangegelb.  Die  Absonderungen  des  Zellsaftes  und  der 
serösen  Höhlen  werden  sparsamer  und  dickHcber. 

Die  äussere  flaut  wird  unelastisch,  zähe  und  scblafl*,  runz- 
lig, schmutzig-gelblich  gelarbt,  blutleer.  Die  Oberhaut  wird  trorkfn« 
rauh,  pergamentartig  und  stösst  sich  nur  langsam  ab,  daher  Ab- 
schilferung (Pityriasis  senilis).  Die  Haar-  und  Hautbälge  verstopfen 
sich  oder  schwinden  gänzlich.  —  Die  Haare  werden  trockener, 
härter  und  brüchiger,  entlarben  sich  grau,  später  weiss,  und  fallet 
zum  grösseren  Theile  wegen  Schwinden  der  Wurzeln  ans.  Bei 
alten  Weibern  fmden  sich  Barthaare  an  Kinn  und  Lippen  und  an- 
deren Stellen  ein.  Die  Nägel  verdicken  und  krümmen  sich,  rer- 
schrumpfen  und  werden  missgestaltet. 

Die  Schleimhäute  verdicken  sich  entweder  in  Folge  rliro- 
nischer  Katarrhe,  oder  sie  verdünnen  sich,  sclirumpfcn  zusainineu 
und  verlieren  ihre  Bälge  und  Zotten  zum  grösseren  Theil. 

Der  Magen  undDarmkaual  werden  enger,  an  manchen  Sve\- 
len  strangartig  zusammengezogen ,  schwach  an  Muskeln,  im  Gewebe 
verdickt,  verhärtet  und  selbst  knorpelartig  verbildet,  oder  ihre 
Schloimhaut  verdünnt,  die  Zahl  der  Sclileimdrüscben  vermindert.— 
Die  Gekrösdrüscn  so  wie  andere  Drusen  (z.  B.  Speicheldrü- 
sen) werden  trocken,  zum  Theil  hart  und  klein;  einzelne  Saug- 
adern vei'schwiuden ,  verengern  sich  und  verwachsen.  <—  Leber 
und  Milz  werden  kleiner,  missfarbig,  runzlig,  zusammengeschrunipft 
(besonders  die  Leber  durrh  rolhe  Atrophie  dünnwandig  und  gelappt): 
die  Galle  an  Menge  vermindert,  dicker,  an  Gehalt  und  Misclinug 
abgeändert  und  dunkler,  zu  Gallensteinbildimg  geneigt. 

Die  Lungen  verlieren  an  der  Zartlieit,  Nachgiebigkeil  und 
Elasticitäl  ihres  Gewebes:  es  wird  schlaff,  welk,  wie  ein  Hader, 
zähe  und  trocken ;  ihre  Bläschen  erweitern  sidi  {Emphysema  senile) 
so  wie  die  Bronchien  {Bronchiectasis  senilis);  die  Farbe  wini  von 
reichlicher  Pigmentablagerung  grau  oder  scliwarz.  Der  Brust- 
kasten wird  enger,  schmäler,  vorn  flach  oder  sonst  missbildet 
(kyphotisch,  skoliotisch  u.  s.  w.);  die  Rippenknorpel  verknöchern; 
die  Brustmuskeln  zehren  ah,  die  Intercostalräume  sinken  ein: 
auch  finden  sich  oft  in  Folge  früher  überstandener  Krankheiten 
Verwachsungen  in  diesen  Organen.  Die  Luftröhre  und  der  Kehl- 
kopf werden  weiter  und  härter  und  zeigen  verknöcherte  Stellen 
in  ihren  Knorpeln;  <lie  sie  auskleidende  Schleimhaut  wird  blutleer, 
trockener;  die  Stimmritze  weiter. 


Herz  winl  klein  oder  verdünni,  sdilülT,  ia  de»  Hßhlenwusn  ii« 
bisweilen  Tellig  BiilarliM,  oder  an  einzelnen  Thcilen,  r.i«i>en- 
illicb  an  den  Klappen  der  linken  Hallte,  so  wie  iin  den  Kram-  '''""■ 
adorn ,  durch  Verknöclierungen  oder  Verknorpeliingen  slarr.  Der 
Herzbeutel  dünner,  In'ibe,  bisweilen  verlrorknel  üder  verwach- 
1.  nie  Arlei-ion  werden  weiter,  sleifer,  rigid,  daher  geschlängelt, 
oft  vollständig  verkuCcberl  (s.  §.  54)  oder  relttg  entarlel;  auch 
znweilea  durch  Gerinnsel  ganz  verstopft,  wag  dann  zu  trockenem 
Dran<!  [Gangraena  »enilis,  %.  .t5.)  Tührl.  Die  Haargo Tasse  werden 
weiter,  seltener  und  brüchiger,  daher  zu  Zerreissungeu  und  Blut- 
xuslrelungen  geneigt.  —  Die  Venen  ersdilalfen  in  ihren  Wandun- 
gen, dehnen  sich  an  einzelnen  Stellen  übermässig  aiis^  so  entstehen 
TMicüse  Erweileningen,  melanolische  Ablagerungen,  Oedeine  u.  s.  w. 
fias  Blut  wird  ärmer  an  plastiscben  StolTen,  nMiienllicli  an  Blul- 
'fcSrpenhen,  ibgegcn  mit  Salzen  und  ExlraclivstolTcn  beladen,  dünn- 
tiellrolhhraiin,  selten  (Anaemia  seHilis).  Sämtnlliche  Ab- 
sonderungen werden  verringert,  zäher  oder  an  Gehajl  rer- 
Khlechlert.  —  Die  Nieren  werden  kleiner,  Tester,  zäher,  kürniger, 
die  Rinden  SU  bstnnz  blutleer,  hlässer,  mehrere  ihrer  Teinsten  Röhren 
rachseii.  Die  numhUse  und  di«  übrigen  harnTührenden  Or- 
verdicken  sich  in  ihren  Häuten ,  verengern  sich  oder  leiden 
iskellrdiniung  und  Erweiterung.  Der  Harn  selbst  ist  an  Menge 
_er.  in  seiner  Mischung  scharf  und  gesättigt,  salzreich,  oft 
:ig  stinkend.  —  Die  Geachicchtsurgane  verscbrumitTen, 
erächlalfi^n  nilur  vurhürlen  auch  zum  Ttieil,  oder  teilen  munnith- 
fiicbe  Entartungen  {i.  B,  die  Eierstöcke,  der  Uterus). 

Die  Sinnesorgnne   nehmen    gleichTnIls  an   der  allgemeinen 

lAmmerung  und  Vertrockming  .Anlbeil.  —  Der  Augapfel  wird 

■  an  Flüssigkeiten;  nm  Rand«  der  Ilornhaul  zeigt  sich 

Irfifae  Ring  (Geronloxoti);    die  wässerige  Feuchtigkeit  und  olt 

die  Linse   selbst   wird    etwas    Irüh;   die   Iris  und  Churoidea 

blasser:  der  ganze  Augapfel  zieht  sich  wegen  schwindenden 

mehr  in   die  AugcnhfihI«   zurück  und  seine  Gewebe  werden 

,   Oefleri  verschrumpfen  die  Augenlidknorpel  und  klappen  sicli 

Jrtropium  senile).  —  Das  Innere  des  Ohres  leidet  an  Troekcn- 

HD  äusseren  öchOrgiinge   wird  das  Ohrenschmalz  sparsamer 

iderl;  es  linden  sich  Verengeningen  der  Kanäle  und  HAhlen 

ires,  VerbdrluDgen,  Verwachsungen  (busonders  Ankylosen  der 

ichelchen). 
IB  Gehirn  nimmt  hui  vnri-ficknndem  Grcisenalter  Aniheil  an 
^imeinen  Verkflmmening  des  Körpers.  Es  sinkt  ein,  wird 
ler,  leichter  und  zäher  (lederarüg);  die  DindensubitlBnE  vermin- 
deri  sich  und  deckt  endlich  die  Mark#ubslanz  nur  noch  wie  ein 
dÖnnes,  blastsrAthlirh-grnucs  Blatt,  während  die  Marksiibstnuz  seihst 
eliie  etwa»  gelbliche  Farbe  annimmt.  Daher  die  Hirnwindungen 
mtamfller,  ihre  Zwischenl^rrhcn  hi-uilcr.  Di^  Ilirnhölilcn  erweitern 
titb  und  füllen  sich  mit  Wasser,  desgleiclicn  Ahurs  der  Sack  der 
Spinnwebenhaut,  beides  in  Folge  des  diuch  den  Hirnschnund  Cht- 
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^veson  der  stiiiidcneii  Vacuum.  (Flydrocephalus  senilis,  a  vacuo,)  Die  Gefass- 
Greisen-  fjaut  (los  Goliiriics  verliert  mehrere  ihrer  Gelasse;  die  Arachooidea 
darre.  ^j^^|  ^^^  harte  Ilimhaut  verdicken  sich  und  zeigen  wohl  selbst  Ver- 
knocheruiigeii.  Die  Basilargelasse  verknöchern.  Der  Sdiädel  wirti 
in  Folge  der  llirnarmuth  etwas  kleiner,  der  Stirntheil  desselben 
llaclit  sich  ab  und  verläuft  schräger  als  vorher  nach  hinten.  (Cn- 
tinismns  senilis,)  Entsprechende  Umwandlungen  erleiden  dasRük- 
kcnmark  und  einzelne  Nerven:  sie  werden  trockener,  zaber, 
dünner,  und  die  Nervenscheiden  fettreicher. 

§.  233. 

.Symptome         Dic  functionellcn  Störungen,  welche  im  Gefolge  dieser  Alters- 
derselben.  Veränderungen  eintreten ,  hetreflen  demnach  die  sämmtlichen  Systeme 

des  Körpers ,  beginnen  jedoch  bald  mehr  von  dem  einen,  bald  roo 

dem  anderen. 

Das  Aussehen  wird  kachektisch,  mager,  verfallen  ,  runzlig  und 
welk ;  die  Körperhaltung  zusammengesunken ,  der  Rucken  gekrümmL 
Dic  Muskelkraft  nimmt  ab,  daher  baldiges  Ermüden  nach  K6q>er- 
bewegungen,  Zittern  der  Arme,  des  Kop/es  u.  s.  w.  (Tremor  sehiHs); 
der  Gang  wird  steifer,  langsamer;  die  Wirbelsäule  verliert  ihre 
Biegsamkeit.  —  Die  Länge  des  Körpers  verringert  sich  sichtlich, 
tlieils  durch  das  Zusanmiensinken,  theils  durch  wirkliche  Verklei- 
nerung der  Wirbel  und  ihrer  Zwischenknorpel  und  anderer  Kno- 
chen oder  Knorpel.  (Kleinerwerden  der  alten  Leute,  Einkriechen.) 
—  Das  Kauen  und  Sprechen  wird  unvollkommen. 

Wenn  die  Alterschwäche  hauptsächlich  von  den  Verdau ungs- 
organen  aus  beginnt,  so  schwindet  zuerst  die  Esslust:  der  Kranke 
isst  nur  Weiches  und  Halbllüssiges  und  verschmäht  sogar  LiebÜDg-' 
speisen  und  die  ihm  so  nöthige  kräftigende  Fleischkost,  zuletzt  so- 
gar die  mildesten  Weine.  Die  Zunge  wird  glatt,  selbst  glänzend, 
ihre  Schleimhaut  hat  Papillen  und  Druschen  verloren  und  wird  andi 
oft  rissig;  in  Folge  dessen  lindet  Patient  die  meisten  Speisen  und 
Getränke  scharf  oder  widerlich  von  Geschmack.  Der  Mangel  an 
Speichel  und  Schleim  macht  das  Schlingen  beschwerlicli.  Der  Magen 
wird  schwach ;  festere  Speisen  erregen  Magendrücken,  MagenkraDipf 
und  Erbrechen;  der  Stuhlgang  ist  träge,  hart  und  setzt  lange  aus, 
oder  es  zeigen  sich  Durchfalle,  welche  für  Greise  noch  bedeok- 
lieber  sind.  In  Folge  dieser  Zustände  tritt  eine  schleichenife  Ver- 
hungerung, Abmagerung  und  hohe  Schwäche  ein,  welche  tMtfidi 
endet.  —  Bisweilen  verläuft  die  Krankheit  der  Verdauungswerkzeuge 
hitziger  und  fieberhaft,  mit  rother,  bald  trocken  werdender  Zunge, 
viel  Durst  u.  s.  w.,  was  man  das  Entkräftungsfieber  der 
Greise  genaimt  hat. 

Der  Marasmus  der  Athmungsorgane  verbirgt  sich  häufig 
unter  den  Zeichen  eines  chronischen  Katarrhes,  eines  Irockeoen 
oder  Scbleimasthma ,  oder  auch,  in  mehr  acuten  Fällen,  eines  ka- 
tarrhalischen oder  Schleimfiebers.     Der  Auswurf  ist  zäh,  meist  grau. 


IfAntSMUS    SEMLIS.  ' 


m 

^■■Zwerchrell  ist  oll  sdilalT,  lialbgdäljint  und  iiacli  unten  gu-  s 
PH|M<-  Sehr  leichl  und  rasch  Iritt  LungciiSdem ,  auch  bei'''! 
Jdrailen  Brustfibeln,  hinzu.  —  Die  Symptomu  bei  Kehlkojirs- 
krankheit  ähneln  der  Phlbisis  laryngeu:  chronische  Heiserkeit, 
VerliärLung  nml  Sdioierzhafligkeit  dts  Kehlkopfs,  zischendes  Aihnien, 
Sclilingbvsch werden  u.  Jgl.  Die  Stimme  und  Sprache  wird  abge- 
Snderl,  klangloser,  meckernd  (Greieenslimme) ,  bei  Frnuen  on  mann- 
lieb  kliiigeiiä. 

Wenn  das  Herz  und  die  grossen  GeTässe  besonders  afli- 
cirt  sind,  linden  sich:  maller  Herzschlag,  auch  wohl  schwache  Ar- 
lu-ientöne,  Aussetzen  des  Pulses,  Neigung  zu  OhnDi.'ich(«n,  zu 
Kurzalhniigkcit,  oiich  zu  Lungenödem.  Oit?  Ttigidilät  der  Arterien 
Jwwirkt  einen  scheinbar  grossen  und  b.irten  Puls  unti  veranlasst 
bSufig  Blutaustrctungcn.  besonders  ins  Gehirn  (Schlagtliisse) ,  bis- 
weilen auch  in  die  Lnngen  und  andere  Orgaue ;  uiilunler  auch 
rosenartige  Entzündungen,  welche  in  trockenen  Brnnd  übergehen 
k&uneii.  —  Der  Blutmangel  der  Greise  bewirkt  Neigung  zum 
Frieren,  kalle  Extremitäten,  stetes  Frösteln  und  VVärmeBUchen,  Ver- 
fallen- und  Illeicbse)!] ,  zuweilen  auch  Oedeme  und  Wasscransamm- 
Inngcn.  Zulaltig  hinzutretende  Entzümhmgen  zeigen  ein  raserstotf- 
■rmes,  wüsserig-albuminüGcs  Exsudat, 

Die  Ausscheidungen  derHaut  werden  sparsam,  oH  auch  übel- 

Ejiecliend,  oder  Tehlcn  ganz;  auch  in  Krankheiten  und  auf  gebrauchte 

BStirwitz mittel  treten  Schweisse  schwieriger  oder  gar  nicht  ein.  Audi 

^^KSarnab£OL)<lening  wird  sparsamer,  coucciitiirtitr,  dur  lli<ni 

HHpUtigt,    dunkcirurbig.    stark   und   oH  bockig   riechend;    Harnbe- 

^BB^wcrden  aller  Art,  besonders  Blasenkalarrhe,  Harnverhaltung  und 

Incontineuz   sind   dem   Greisenalter,  besonders  im  mannlichen  Ge- 

sclilecbl,  eigenlhOmlich. 

Die  Empfindungen,  besonders  der  SinnesorgHnc,  wer- 
den tlieils  durch  materielle  Störungen  (z.  U.  Trübung  der  Linse), 
llieila  durch  Nervenschwäche  stumpfer,  daher  ScIiwerhArigkeil,  Taub- 
beit,  versclileebtertes  Selicn.  Durch  Abplattung  der  Hornhaut  enl- 
fitebt  Weitsiditigkeit  (PreafiyoprVi).  Der  Schlaf  wird  sparsamer.  Das 
luleresse  am  Lebenden  und  am  Weltlauf,  sowie  die  Tüchtigkeit  zu 
Ceechäften  nimmt  ab;  Urllieil,  Enlschlussläliigkcit  und  Gedächtniss 
wird  schwächer,  während  die  Schwatzhariigkeil  und  Bcdenhiichkeit, 
der  Eigensinn  und  die  Hartnäckigkeil  zunehmen.  Die  Erinnerung  und 
Theiluahmc  wendet  sich  immer  mehr  den  längst  vergangenen  Zeiten 
(der  Jugendzeit  des  Inditiduums)  zu.  Die  Stimmung  wird  trübe 
nnd  mürrisch.  Höhere  Grade  von  Hirn-Marasmus  erscheinen 
dann  unter  der  Form  des  Kindisch werdens  der  Greise,  mit  Vergess- 
lichkeit,  Thcilnabmlosigkeit,  Blödsinn  und  gäuilkher  Slumpflicil  der 
Sinne;  dies  bcniht  dann  meistens  auf  Atrophie  des  Hirnes  und 
Wtsacrktipr.  Oder  es  tritt  ein  Prucess  von  scbleicliendi^r  Hirnbeut- 
oder Uiruentzündung  und  Hirnerweidinng  auf,  weilclicr  mit  irreseyn, 
VerkebrtJieil,  Schwindel,  Iheilweiscn  Lähmungen,  herumwandermleii 
^der  festsitzenden  Schmerzen ,  Zuckungen  n.  dgl.  verbunden  ii^t  und 
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Symptome  gern  in  ifirnlähmung   endet.    Aelinliche  Zustande  yeranlassen  auch 
der Greisen>^'ohl ,    indem   sie  lieberhaft  Terlaufen,    oder  bei  Gelegenheit  eines 
^^"'^'    zufälligen  (z.  B.  katarrhalischen)  Fieberzustandes,  die  als  das  soge- 
nannte Schlafsuch tfieber  der  alten  Leute  (febris  soporoMa  se- 
num)  bekannten  Symptome  von  anhaltendem  Sclilafen,    fieberhafter 
Betäubung  und  stillen  Delirien. 

Vom  Ruckenmark  ausgehend  hat  die  Krankheit  AehnUchkeit 
mit  der  Rückendarre;  doch  fehlen  auch  manche  Symptome  der 
letzleren.  Die  allgemeine  Muskelschwäche  und  das  allgemeine  Hin- 
welken des  Muskelfleisches,  mit  Zittern,  Taumeln  und  StrauchelB, 
Zusammensinken  des  Oberkörpers  u.  dgl.  verbunden,  unterscheidet 
diese  unvollständige  Lähmung  der  Greise  (Paresis  senilis)  von  der 
einfachen  Querluhmung  {Paraplegia  senilis),  welche  bei  Greisen, 
besonders  in  Verbindung  mit  Harnblasenleiden,  nicht  selten  isL 

All III.  Die  f  unrtionci  U'i)  S yinptoin  e  bei  Kran kbei  t  cn  der  Gm«' 
sind  häutig  sehr  dunkel,  indem  die  charakteristischen  Empfindungen  und  Rr^rgno- 
gcn  (z.  B.  Schmerz  und  Husten  bei  Lungenentzündungen),  seihst  bei  schwerer 
Erkrankung  einzelner  Organe,  gewöhnlich  schwach  oder  gar  nicht  eintreten,  mU 
daher  ein  versteckter  Verlauf  des  Uebels  stattfindet,  welcher  nur  durch  die  physi- 
kalische rnlersiichung  bisweilen  mehr  ins  Klare  gesetzt  wird.  —  Der  Am  actie 
daher  bei  solchen  Kranken  auch  auf  die  leichtesten  Syniptume  und  lasse  sich  nidtt 
durch  die  allgi'uieinen  Begriffe  vim  Schwäche,  Torpor,  Fieber  u.  s.  w.  Terfakren, 
ein  dynamisches  oder  Nenenleiden  anzunehmen.  Andererseits  ist  die  Kräfügkeil 
des  Pulses  bei  Greisen  meist  blos  scheinbar,  mit  Wcgdrückbarkeil  verbunden,  und 
deutet  dann  auf  Verknöcherung  der  grösseren  Arterien,  aber  keinoswegs  auf  eioeu 
plethorischen  oder  entzündlichen  Zustand.  —  Manche  Symptome,  welche  ander- 
wärts als  kritische  gelten,  z.  B.  Harnbodensätze ,  pflegen  hier  diose  Bedeulunfi  zu 
verlieren. 

§.  234. 

iTsacben.  1^16  nufgezrihlten  krankhaflen  Folgen  des  rückgängigen  Lebens- 

processos  treten  nach  dem  Laufe  der  Natur  im  70.,  SO.,  ja  90. 
Lebensjahre  auf.  Frühzeitiger  wird  bisweilen  ein  solcher  Marasmus 
herbeigeführt  durch  eine  ausschweifende,  überreizte  Lebensweise 
(namentlich  Excessc  im  Geschlechtsgenuss,  Heiratlien  in  höheren 
Lebensalter  u.  s.  w.),  oder  auch  durcb  allzudürft  ige,  eingesdiränkte, 
körperlich  und  geistig  mühselige  und  niedergedrückte  Umstände. 
Kummer,  Sorgen,  ungewohnte  Strapazen,  erschütternde  Ereignisse 
u.  s.  w. 

Häufig  ddtirt  sich  der  Eintritt  eines  deutlicheren  Marasoirens 
von  einer  überslandenen  Krankheit  her,  namentlich  wenn 
dabei  stürmische  Curen ,  Brech-  und  Abführmittel,  Aderlässe,  starke 
metallische  und  scharfe  Gifte  u.  s.  w.  gebraucht  worden  waren.— 
Am  häufigsten  entwickelt  sich  der  Marasmus  senilis  (unter  den  oben 
erwähnten  Zeichen)  aus  Krankheiten  der  Verdauungs-Werkzeuge; 
nächstdem  aus  denen  der  Luftwege,  des  Herzens  und  der  Nerren- 
centra  (besonders  aus  Atrophie  dieser  Organe,  beziehentlich  ihrer 
Schleimhäute).  In  einzelnen  Fällen  gehen  auch  andere  Zustände, 
z.  B.  Zehenbrand,  Magenkrebs,  Uteruskrebs,  Darmverengerung  u.s.  w. 
bei  Greisen  in  Blutarmuth  und  Darrsucht  über. 


^^^n)er  Vi'rlaiif  ilfi'  GreisifridtiiTsiicIil  ist  iinnie;  sehr  schleppend;  ^HHB 
^^^pn  einzcinmi  Fällen   irill  die  Eiilkrältung  mehr  acut  auf.     (Die    '""■ 
^^^tt  ernüliiilen  Entkiällungs-  und  Sdilalsucht -Fieber  der  Grcisi'.)  ^'"^'^■ 
^^Hder  Ausgang   in  Genesung   ist   an   sich   niclit  Difiglidi;    docli 
^^Bgt  es  bisweilen  eine  zeilweise  Besserung  der  Functionslörungen 
^^BetrelT  anf  Appetit,  Scfalaf,  Rrilirigkeit,  Theilnahmc  an  der  Aiis- 
^^welt  u.  s.  w.  zu  erzielen. 

^^K  Die  Prognose  ist  daher  sohr  Abel,  besonders  wenn  <Iur  Ap-  rrogagei 
^^K  liartttäckig  ausbleibt.  Der  Tod  errdgt  bald  durch  die  Enl- 
^^niuig  .[Blutleere)  sdbsl.  bald  durch  Hirnlähmung  (BluLiustretun- 
^H^'oder  Wasserergnsse) .  bald  durch  Lungenßdem  (Pneumonie, 
^^nliorrbSc  u.  dgl.]-  bald  durch  heilige  DunhlHlte.  und  durch 
^^H«  noch  localere  Zulillle. 

^H 

^^r  Was  vonseiten  der  ärztlichen  Behandlung  l'ür  ErlcichierungOciiBn>iJui 
^^P»  Marssmirenden  geschehen  kann,  beschränkt  sicli  nächst  einer '"^■««"^ 
^^bichst  schonenden  Behandhiug  und  Leitung  eines  etwa  vürhan- 
^^Eo  Localleidens  darauT,  allem  nicht  unumgänglich  nothwendigea' 
^^■Irandc  von  Kräften  und  StufTen  Einhalt  zu  tliiin,  und  eine  solche 
^^■jensweise  und  Diät  anzuordnen,  wodurch  die  Kräflir  unterslQUt, 
^^■■Bntlich  die  Verdauung  und  Blntbereitung ,  sowie  die  Sältecircu- 
^Hm  im  Gange  erhallen  werden. 

^Hv  UnnÖthigc  Mu^kelanstrengungen,  sowie  anstrengende  geistige 
^^ßieiten ,  heftige  oder  unangenehme  GeinüLhsliewegun^en  sind,  sa 
briel  als  möglich,  entfernt  zu  halten-,  öberflässige  Sälleverlustc  durch 
rKaliirrhe,  Schleimiliissc,  Diarrbrien,  Blutungen  u.  \f.  w.  zu  stillen, 
LMan  sorge  Iiir  den  Cenuss  freier  Luft,  ohne  stärkere  Ermüdung; 
BM|b  lasse  solclic  Greise  oft  in  die  Sonne  setzen  [Sonnenbad).  Man 
^Hgitere  ihr  Gemülh,  besonders  durch  freundliche,  jugendliche  und 
^^hgesehene  Umgehung,  durch  Unterhaltung  und  Zerstreuung.  Na- 
^^■tlich  sorge  man  für  eine  gutnährende  wohlausgewählle  Kost  von 
^HMki'.  feuchter  und  leicht  verdaulicher  UesehalTenheil;  Bouillons 
^^VFleisch,  Muscheln,  Schnecken,  Auslern,  Kraflgelecs,  Fleisch- 
^^Hl6e's,  leichte  Bi-aten,  Geflügel;  leichte  durchgeschlagene  oder 
^^kifriegte  Gemüse  von  Wurzeln  (Sellerie,  Pastinak,  Zuckerwurzel 
^^H(L),  trockene  GeniOso,  Weitenbrot.  Greise  hekoramen  von 
^^Kn'Biaassen  reichlichen  oder  festen  Mahlzeiten  leicht  Bescbwer- 
^^K  man  lasse  daher  wenig  auf  einmal  und  lieher  ilfiers  essen; 
^^Hbeide  alles  Zähe,  Faserige;  lasse  das  Fleisch  gut  kuuen.  oder 
^HE  qu^r  über  die  Faser,  schneiden  oder  wiegen,  nucli  wohl  niir»^ 
^^■hSÄft  herausziehen  iiud  die  Fasern  wieder  auswerfen.  Nach  daO-^ 
^^Mteil  gestatte  man  einen  kurzen  Schlaf;  dulde  hingegen  Abends 
^^^■j  Oetierladung  mit  Speise  oder  Trank  und  keine  geistige  Auf- 
^Hng.  —  Als  Getränk  diene  ein  gnleg  einfadies,  aber  kralliges 
^^b  ^  «M»t,  nidit  saurer,  nach  Umslftudeii  «olw«(t«r  süsser 
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Rehandiung,oder  moussircnder  oder  alter  Wein;  Säuerlinge  mit  Zucker  und 
d.Greisend.,>V(>in.  Als  Frühstück  und  Vesper  Warmbier,  Chocoladen,  Eiwasser, 
diäieü^che,  j^jj,^.,,  ^  Milclikaffee. 

Die  Bekleidung  scy  warm;  im  Winter  wollene  Unterkleider, 
Pelzsticfel,  Pelzfusssäcke ,  gutgeheizte  Wohn-  und  Schlafzimaier. 
Ucberhau})!  ist  diese  Jahreszeit  Greisen  am  gefahrlichsten  nod 
Marasmirende  sind  hier  ganz  in  der  Stube  zu  halten.  Nebenbei 
die  Anwendung  lauer  Seifen- ,  Kleien- ,  Malz- ,  Calmus  -  nod 
Chamillen  -  Bäder ,  spirituöse  Waschungen  und  Reibungen  der 
Haut  u.  s.  w.  —  Bei  dem  ohnedies  geringen  Schlafe  der  Greise 
ist  für  möglichst  ruliigcn  Schlaf  durdi  geeignete  Vorbereitung  a 
Abende,  zweckmässige  Einrichtung  des  Bettes  und  Schlafzimmers 
u.  dgl.  Sorge  zu  tragen. 

arzneiliche.  -^  "  >"•  Kig^ntlicho  A  r  z  ii  (m  in  i  1 1  e  1  sind  hei  bcjahrle n  Leuten  mögiirhsl  tel- 
ton ,  nii*  oime  dringende  iNoliiwendigkcil  und  nicbt  in  Menge  anzuwenden :  besoi- 
dcrs  solclio,  welche  Mugen  und  Dannkanal  angreifen,  wie  Salze  (Salmiak  o.  dgU 
Abführniittel,  Brechmittel,  Acria,  Jod.  Man  reiche  die  Mittel  in  schleimigeo  «■• 
hüllenden  Formen  oder  in  Tinclurcn  mit  wässeriger  Verdilnnung.  Selbst  bei  hilzi- 
gen  und  cntzfindlichen  Krankheiten  verfahre  man  nicht  ntark  antiphlogistisch; 
sondern  nur  schonend.  Trockene  oder  feuchte  Warme,  BlasenpQaster,  scharfe 
Hautreize  sind  hier  den  Bluteiitziehungen  vorzuziehen.  Narrutira  gebe  mao  nicht 
in  grösseren  Dosen  auf  einmal,  da  sie  leicht  Schlafsucht  und  dadurch  Uebergaog 
in  den  Tod  herbeiführen. 

Bei  sehr  bedeutender  und  gefahrdrohender  Stuhl  Verstopfung  dieon  ülige 
und  schleimige  Klystiere  und  im  Notbfall  innerlich  bittere  Drasticn  in  gebrochener 
ekkoprotisc-h  wirkender  (jnbe,  z.  B.  Bhabarber,  oder  die  Pillen  aus  Ext r.  rfafi  comp., 
Exir.  coloc.  comp.,  Wienerlränkchen  mit  Abieelixiren,  Vinnm  rhci  oder  EVnir  sala- 
tis.  ri'hri^eiK  befinden  sich  (ireise  bei  träger  LeibcsölTnung  ain  besten.  (Htff. 
aphor.  II.  53.) 

Die  näheren  Umstände  müssen  lehren,  ob  die  Anwendung  der  sogenannldi 
Tonicn,  z.  B.  der  China  in  den  leichtesten  Fonuen  (AlkaloTde  in  verdünnter  Lü- 
suiig),  des  isländischen  Moc^ses,  der  Qmissia,  der  Caryopliyllala ,  des  Calmu»,  der 
bitteren  Miipeniropfen,  der  eingemachten  Gewürze  (Ingwer,  Mixpickles)  oder  ander» 
Arzneimillel ,  nützlich  seyn  könne.  —  Flüchtige  Schwächezustände  beseitigt  dib  . 
durch  Hiechmittel,  durch  aromatische  Einreibungen  in  Schläfe,  Rückgrat  nndHen- 
grube,  durch  Au^gM^se  der  PfetTennünze  und  des  Baldrians  mit  einigen  Tnffn 
Liqii.  niiod.  (»drr  anderen  Nuplithen,  durch  etwas  Wein,  Bouillon,  Chaiid  dVau  luifi. 


Litcraliir  Chr.  U.  Ildnrl,  de  niorhis  ex  scuio.  LIps., 

der  (ir«isen-l  777.    4: 

darn\  ..        ^   ..    -,  .. 

liiiir.  Gitil,  Srilcr,  nnntomine  corporis  hti- 

ninni  Neiiili<t   spcciriieii.   Rrlnii^'.,    ISOO.     S. 

(Doiilsch  in  HtMl's  Archiv  f.  d.  Ph)sioI.  tt.  Bd. 

1.  lieft.)  —  DeuxfH  :  Progr.  «!••  morbisseniim. 

I.  II.   ViK'li.,  ISOG — 7.    I. 

.\nl.  Ciir/is/e .  die  Scliwftcheii  des  Allers 

nebst  den  Millelii  solche  iiiri«>!icl)Nt  zu  iiiilderii 

'  (intl  il.i4  Leben  zu  verlnusrern.   Aus  d.  Engl. 

(London.  tsi7.    S.)  \.  (.'.  W.lhtk-r.   2.Aun. 

Leipzig.  1  >i20.   S. 

•S.  (f'.  Voijfil,  dingno>ii<ehe  l'ntersuchun- 
gou.   2.  IM.  SiendaU  iS24.   S.  320.  fg. 

r.  F.  Saifvl.  das  Enlkrältungtfiober  der 


niten  Leute,  eine  wenig  gekannte  uod  hisher 
noch  nicht  beschriebene  KraukheiL  Alloat, 
1829.  8. 

C.  Canntatt,  die  Krankheilen  des  hMereo 
Alters.  2  Bde.  Erlangen,  1S39.  S.  (Siebe 
daselbst  Bd.  i.  $.  5 — S.  die  alten  Liieraior 
dieses  Gegenstandes.) 

/{.  Pnix,  l'nters.  über  die  Krankheiten  des 
Allers  in  den  Memoires  de  Pacad.  roy.  dcB^* 
deniue.   Tiirne  Vlll.  Paris,  IS  10.  8. 

.1.  If.  flöhhflrn^  Diätetik  llir  da«  mittlere 
uud  höhere  Lebensalter.  2  Bde.  Lrijiiif. 
IMI.  1S52.   S. 

llnract'  Riiinchoh^  die  Krankheil.  d.  Greife. 
Nach  dem  Franz.  Nordhausen,  t  S4  5.   12. 


VergiftQDgen. 

S.  237. 

Ein  Qiti  (Venenum,  Toxiatm)  nennt  man  einen  cheniiscliwirk- Bdgriirvaa 
«amen  StolT,  wrlclier,  in  den  lelicuüen  Organismus  aurgenommen,'^iniiDiiva^ 
MAion  in  kleinen  Mengen  lebensgefährliche  Veränderungen  in  dem- 
selben hervorbringt.  Die  Beibringung  eines  solchen  StoDes  nennen 
die  Juristen ,  und  die  durch  eine  solche  Einverleibung  hen'orgc- 
brachten  btunkhaflen  Sfirungen  nennen  die  Mediciner  eine  Vcr- 
giflnng  (Inioxicalio,   Vetunatio,  Toxieosit). 

An....     n.T   l!,.Briir  ,l-i    ViTKifluni;   ^lelil   .lein  BfgrjlT  Infcüiiun  (d,  li.  Ei^ 

Vn"liin   itiiivti  F.iii\ii[| (    \.,u    Mi;i-i H   iiiliT  r.imlagieril   teilt  nnlie;    j»  niinch« 

iiii.i-iii:i!:-i  In-   Kr:itFklii'>ii'[i   -iiut  tli'tli'iihl   invIiN   AiidercB  ulb  Vtrgiflungen  [t.  B.  die 

Nii:r[-l'ii'i><' h  Mkim'II  Ni  li»i'[>'ht,i-~>'i  -("llx  i^üiuiigEn).    Ab«r  bei  ilea  lufmüunen 

.li'iiki    III  i.i    ~ii!i    iIk'  L]L<.jiiLiiii^  iili'Ili-  ,i1-  .'iiii'ii  ii)m  Ürpnismus  «rlbf^lündif  lort- 
Ei'fiiliiirii   l.rKi<ii.|i|-.i< rs..    »11/11    ,|.  I    t'iinnlriliii'   üusB«rv  SluIT,   du  Miasinu  odn 
'ii:  (WTC  ein  Schimmelkciai  hei  deif 
iluch    icbwpr  feslhnllca  iiud  datier 
tilcncrginiing,   STiiliililisehcm  Gift 

ricidcl  ktir 


Die  (iille    zcrrallen 
vegetabilische    und 


ConUgluin,  nur  di-n  orsl'-ii  Au-ri.--  ^rv: 
""""    ingsprucMs).    Diese    (;irii/i>    l.i  —  r 
Iclil    mnn  jelit   «tl  vnn  Il..ri>"t.>ili.']> 

Wr...  Hl-H.,b,.„»,.ir,.,  r,r,., 

In-  \ urgiftiingen  sSmiiilficli  ui 
H'TkünmüitberweiM  wi'rd 
II  lUr  speciellen  PalUolugif 
'.  11  'liT  Änneiinillflllebre ,  •■ 
..l.igic.  lihhandcU.  [VtWr 
.f.\.  II.  E.  mi-hlrr.   Organnn  dl 


-  I.Su(l«  VI 

VC,  ^elti^n«'^  .1 

lud  Bnchenti  J 


S-  238. 


l 


ihrer  Abstammung  nacJi  in  mineralische,  Atuad« 
ilische.  Die  mincralisclien  sind  vor- 
züglich die  chemisch-löslicheren  Oxyde  oder  Salze  der  dem  Org^nis- 
muB  rreiudenSciiwermelalle,  sowie  das  Arsen  und  der  Spiessglant, 
and  die  llnloide  und  der  Phosphor,  ausserdem  einige  Säuren  in 
«onceutrirlem  und  ützendem  Zustande,  die  älznnden  Oxyde  der 
Leichtmetalle  (AelzkalicnJ  und  ein  Paar  eigenttiümlich  wirkende 
Salze  derselben  (Chlorbaryum,  Salpeter,  Sauerklecsalz),  endlich  ei- 
nige nücblige  WiisserstoHsäiiren  (Schwervl-  und  Arsemvas^erstofl). 
—  Die  iiflanzlichen  Gifte  sind  vorzugsweise  narkotische  und 
Bcbarrc,  und  ihre  Wirkung  concenlrirt  sieb  gewiJhulich  in  einem 
stick-  und  kohlcnstoirruichen  Alkalold  oder  Subalkalold,  seltener  in 
einer  cigi-nlhümlichen  Säure  (z.U.  Crotonsiüre). —  Pin  thieri sehen 
Wftn  sind  iheils  scharfe,  tticils  zerseliende,  und  ihrem  Ursprünge 
Uiich  ImM  Absund<-riJugs-  bald  Zentctzungsproducte;  der  wirksame 
fk'-L.ii.liiii'll  bald  bekannt  (Caniharidin,  Acrol),  bald  nicht. 

Dil*   l.ilte  können  in  Tester,    riü^siger-und  gasförmiger 
Cfsliill  liiiu-rli'ibt  »erde»,   und  dieser  Aggregalzusland  bat  aurda^s 
Zualandckommcn  der  Verginiing  wcäcnllicben  Einflus.«.     Namenllii" 
wirken  fuslu  Gifte  nur  wenn  sie  von  den  Säften  des  .Organisnii 
.84C*L  werdeB.   GaslCrnigs.  vikkoa  fast  nur  auf  die  LuDgen  (i 
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.^rnider  das  in  iliiien  kreisende  Bhit) ,  welche  aber  wegen  ihrer  besondereo 
<'ifte.    piineiion,    ihrer   SauerstofTbedürnigkeit ,   auch    durch    unschädliche 
Gasarten   {xiftartig  allicirt  werden   (daher  der  rnterschied  zwischen 
direct  und  indirect  giltigen  Gasen).     Die  meisten  Verginungeu  er- 
folgen durch  flüssige  Stoffe. 
ifiiahme-         {Jas  gewöhnlichste  Einverleibungsorgau  der  Gifte  ist  der 
»rgaue.  Verdauungskanal .  3fund,  Schlund,   Magen,  Dünndärme;   nächsidea 
die  Lungen :  seltener  die  Scheide,  der  Mastdarm  und  andere  Schlein- 
hautstelleii  oder  die  unverletzte  Haut.     Excoriirte  Ilautstelleir,  Wun- 
den und  Geschwüre,  dienen  namentlidi  zur  Aufnalime  der  fauligei 
und  ansteckenden  Gifte,   aber  auch  mancher  narkotischen  (Pfeilgift 
von  Strychneen)  und  metallischen  (endermatische  Wirkung  von  BU- 
oder  Arseii|)rü|>araten-) :  hiervon  handelt  die  Chirurgie  in  der  Lehre 
von  den  vergüteten  Wunden. 

i«Iij«poM-  An III.   1.     nie  Anlag«'   zum  Vcrginrl werden    ist   lici  vcrsckiedrncn  Ptfiti 

lioii  \i'r«i'liii'den :  dies  rirhtct  sich  llirils  nach  dem  Aller  und  Geschlecht  und  andcfci 
(zum  Th«Ml  uiiltekunnlen)  Eigenthümlichkciten  der  KörperrDnstilution ,  theils  nad 
der  tjewuhimiig.  Letztere  kann  die  Empfänglichkeit  (he<<mder«  gegen  Pflanzfii-  oii 
Thiergiftf)  >ehr  mindern,  alier  auch  in  anderen  Fällen  die  Anlage  zu  Rückfifla 
steigern  (z.  R.  hn  Itleikranklieil).  —  Von  äusseren  I.'ni<l:liiden  sind  gmiw 
Vor<icht<iuua^^ri'gi>In  thei  manchen  Gcwerlien),  Knüt,  Wohnung.  Reinlichkeit ,  £e 
IMIcge  der  Haut  und  der  ührigen  ausscheidenden  Organe.  Idinsynkrasie,  Genilk- 
siimmung  u.  s.  w.  Iii>i  Entstehung  oder  Verlintung  der  Vt-rginungskrankheilen  jnil 
uirk>uin. 

Kpi-unil  Anm.  2.     Manche  Ijifie  sind.   z.  B.  in  .Nahrungsmitteln  nder  durcfc  Owrbe. 

ilem.  Ver>''  ^^ *'i^  \erltreitet .    dass   sie   epidemische  und  e  u  d  e m  i  s  c  h  e  Kraokkei(«u  tr- 
iftungeii.  z<'ug<'i)>  Ml*'  die  Üercsiicht.  di«*  ßleiknmkheilen.  die  Multerknrn^ciiche.  die  Itnnnl- 
weiriprsi. 

§.  239. 

^'irkuDgs-  Das  Wesen  einer  Vergiftung  besteht  darin,   dass  der  fremd- 

ciscder  artige  Stoff  in  den  Säften  des  Organismus  (insbesondere  im  Bhl 
^'^^*'' '  und  in  den  Zellsäftcn)  gelöst,  seine  chemischen  Eigenschallten  auf  die- 
selben und  auf  die  von  ihnen  durchtränkten  Gebilde  in  so  vorwie- 
gender Weise  geltend  macht,  dass  dadurch  die  Function  oderavdi 
die  materielle  (pliysikalisch-chemische)  BeschafTenheit  derselben  ver- 
nichtet oder  (loch  wesentlich  gestiM  wird.  Die  Giftstofle  dringen 
theils  direct  in  die  Gewebe,  tJieils  durch  Gefassau Fsaugung  in  des 
Körper  ein  und  verbinden  sich  mit  dessen  Bestandtbeilen,  nament- 
lich den  eiweissartigcn.     Sie  wirken  nun  zunächst  theils  zersetfcod 


fasse  erweiternd) ,  oder  auch  Beides  zugleich.  Diese  Einwirkang 
der  Gifte  auf  den  Organismus  ist  zunächst  und  zuerst  eine  örtliche, 
verbreitet  sich  aber  sodann  mittels  des  Blutes  (weniger  mittels  der 
Nervenleituiigen)  weiter  im  Organismus,  insbesondere  auf  dessei 
Nervencentra,  sowie  auf  entferntere  Haargefassgebiete  und  Abson- 
dertingsorgane. 
öriiiciie,  1.   Oertlich,  an  der  Einverleibungstelle,    bewirken  die  Gift- 


§-  239.  ^i:KiiiFTi>i£>.  "  . 

Stoffe  bald  eine  wirklich  chemisch'!:.  Ali-.-  sü'.l  .:.  :■::  L-..:.^  i::^" 
mögliclic,  ZcrstüruDg  der  ork'anischeQ  Teitur  u:A  Mii-:b::i.*  "r :  z  -r  i :  r. 
kauslische,  corrosive  Wirkung.  Venena  ?'>rr:.**>j  .  :  i.-i  rji-r  z\r  _"!' 
am  lebenden  Küq)er,  durch  FlU]cUOIi^tö^lD^.  Tirli-vL:  c:-*:!  LLi-' 
miing  der  Haargefassnenchen  bedinge  Luirii^cuLZ  r.ic.T'r  ^j-- 
kuDg.  Teite/ia  acria).  bald  eine  Ljhojiir^;:  .i-=r  -.-rftir -i^L^r.  >^- 
Tenfasern,  welche  sich  am  häutigsifrü  ■iuii±  "ri^-i-r  ri-r::u.:-p:ii- 
keit  (örtliche  Anästhei^atioD.  r-rtlict-r  Nir^irr  £^:  z.-:-'^  — 
Diese  Wirkung,  besonders  die  rntzüL'iriir.  -r:i7^.:r:  r'.-ü  r.iii 
mehr  oder  weniger  auf  die  näcLfLan^rcLZTil-L  "jr ■■*■:•*  .-i-f:  •>;- 
gane,  namentlich  auf  die  vun  der  kr^L^en  >:^--:  i  .i-'i^^^oirai  "•*.- 
nen  und  Haargelassnetze. 

2.  Ins  Blut  übergegangen  'Blui^rr^J'-^z^.  T.r'i  L^n.--t     :^- -   -^ 
wirken  die   Gifte,    während    sie   siih   li^::-:--    '"rr^^i-rc   «ii  itur^ 
Körper  verbreiten,   verschiedene  UrujLOrr^ijiTL .  "=^1.:.-:  tlj^   Ti^.^ 

in  direclen  chemischen  Einwirkun^'i^n  d-r-r^-^n  ir  '  :_t  fc. t"^»* •".«!:- 
theile  bestehen  und  bisweilen  bis  zu  ^'Lijer  Z-rr^-^'-ri::.--  :_  i.  fr- 
serstofllosigkeit  d«.'S  Pldsma  und  Zerfahr :j  -ier  E.-it!.-^**::ir.'*c  ?.^.- 
gen  (sej) tische,  zrrsetzeni!»*  Giftir  .  riLu  iLr^  ti«?-*  •<- •/..:•  i.ii**" 
Art  sind,  Folgewirkunuen .  wrJi.Le  ••:':  »^-:'  _rL*-  Z-t-.-  :..■..«:.-  •_'. 
krankliafl  zerstörtes  Btullelien  anzeijrL  t-v:  i.  fc.  :-^  ti-'^'* l.«*  :•*-. 
chronischen  Melallvergifiunsen..  uni  'ir-.r.T  ;  ::.  r:,rz''r:'^*"*-.'  I^'i-ij- 
rung  des  gesamniten  0rj:aüisnius  H-:rr:   .i  Hc.-. :  .-^i»^!. 

3.  l>as  so  veränderte  Blul  und  Ci-  Ci-'-i  *••"-■•  «.r.'  vi-L-ei 
dann  noch  in  auffdüiger,  oft  charakl-rrisi:?- Lr:  "^^-.rr  c.'  :.■:  •.  i  ".- 
fern  leren  Organe,   und  zwar 

a.  a  II  f  d  i  e  N  e  r v  e  n  c  e  n  l  r  a.  bald  «»jfrr^^-r:.  3.  :.  t. :  -.:»:  -:  >.*-•  ■ 
Regel  liihmend  (daher  diest  Wirkungswei?»:  d^r  G.^^.  c  z'.'  i'  '.'■*- 
narkotische,  d.  h.  ei;.'entlich  hirnb*rLiubeiw:t: .  **i-tM-.  ^  •:  . 
Diese  Wirkung  giebt  sich  am  häutigsten  im  •-»ehiri;  i-^:  ':«  :  f. ^ 
Aufregung,  z.  D.  Träume.  Halluzinationen.  l>tLin*rL.  7 -•••*.' ->rL 
bald  als  Lähmung.  Betäubunf:.  .Schlafsucht;.  — -t/ro»^:  lu-  F.  .'.i^i- 
mark  allein  (als  Krampf  oder  als  Lähmun*:  .  oder  ."j  *..'-z-r  vei 
Nerven -Gebieten  Tz.  B.  Pupillen»-n»ejt*rnifj^  ^ol  .4y.;::.  m.--- 
Terstopfung  von  Opium;.  Oft  sind  mehre  dj*:**^f  Wj^iaiiin  z:- 
gleich  oder  nach  einander  bei  d#-ms*-lben  lu^i^icauni.  -j*::  C'  i*r'- 
scbiedenen  Arten  derselben  bei  v^riscbiedenai.  ^iTitr  vi.::  vr-.'*^  i^i 
Giflart  angehörigen  Fällen,  zu  beobücht^fn. 

b.  Auf  entferntere  IIaarg»-lää5g*:f]4'.ii  :*  »  jI:  c.-.  fc.--     ;.,; 
Vergiftung  bald  in  reizender,  bald  in  Uhmend*:r  Wjrj.*.  ■.^:  i^.«--a".     .,..:. 
so  insbesondere  häutig  Entzündungen,  wekbe  h*ii  itr^L',  yru    :.c.:      •   • 
ihrem  Verlauf  nach   einen  eigenlhümlichen   ^  £pef  if  i- .L^:-     ''-<- 
rakter  annehmen  können   (z.  B.  l'rethritis  von  k^uxUnC'::-    ^">-- 
monie  von  Sublimat).  —  Ausserdem  wirkt  diei^eIb-'  »uf  c.  «:  .-l- 
demden  Organe  und  Flächen,  ebenfalls  mei-t  nw-b  Mtz    --rr  ^/^i- 
lität  spcci fisch,  und  hat  so  tbeil:-  Aur-scbeidungen  d*^.  *.Mri'..^*fe 

(z.  B.  des  Arsens  durch  die  Nieren;,  theil^  anderer.  .ii,?e«'.bii-i'irff 
Stoffe  (z.  B.  Eiweissharnen  bei  Kanlhariden^ergiflun;^,.  zui  toq*:. 

Choulant' Richter,  Paih.  u.  Tlier.  5.  Aufl. 
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wicdoraus-  Auf  (licse  Wcise  durchwandern  die  meisten  Gifte  die  flüssigen 
Scheidung  ^g^  festen  Tlieüe  des  Organismus,  bleiben  eine  kQnerc  oder  lin- 
der Gifte,  g^^^  2eii  mii  deren  Elementarbestandtheilen  in  Verbindung  (2.  & 
als  Chlorüre,  Albuminate),  und  werden  schliesslich,  dafern  der  Le- 
bensproccss  fortbesteht,  aus  demselben  wieder  entfernt;  in  selte- 
neren Fällen  können  sie  jedoch  auch  Jahrelang  und  Zeitlebens  mit 
gewissen  unveränderlicheren  Geweben  desselben  (z.  B.  Coriun, 
Knochengewebe)  verbunden  bleiben. 

LeiclieD-  A  ii  in.     Dnngtmiüss   zuigl   die   S  e  c  t  i  o  n   bei  Vergiftungen:    a.  bald  Ver- 

beftind.  änderuiigeii  in  dein  Kin  verleib  u  n  gsorgan  (in  der  Regel  dem  Mageo  mi 
Dannkunal,  nebst  Mund,  Schlingwerkzeugen ,  seltener  in  Mastdarm,  Scheide.  Win- 
den u.  s.  w.,  iiei  gasförmigen  (iiften  in  der  Lunge):  namentlich  entweder  steUeoveiK 
liaib  oder  ganz  brandige  Anfressungen  (und  daraus  henrorgegangene  Gescbwilrel,  o4cr 
uniscbriebene  (z.  B.  aplitbenarlig-croupuse)  oder  weitnusgcdehnte  Entzüodungca, 
oder  auch  partielle  ßlutaustretungen ,  Erweichungen  u.  $:.  w. ,  oft  aber  aucfc  ßt 
keine  Verandeningen.  —  Das  eingebrachte  Gift  wird  in  dein  (Nagen-  o.  s.  w.)  b- 
halt  entweder  mit  blossem  oder  bewaffnetem  Ange  (durchs  Mikroskop),  nwin 
durch  kiinstlichere  Froceduren  (z.  B.  Phosphor  durch  Leuchtenoiachen)  entdeck^ 
oder  durch  chemische  Behandlung  des  Inhaltes  oder  der  Gewebe  de«  Einverinbo^p- 
orgaiies  gewimnen  und  in  Substanz  dargestellt  (z.  B.  als  Arscnspiegel) ; 

b.  bald  Veränderungen  ijn  Blute,  und  zwar  seiner  Farbe  (besonder*  uA 
dunkel-,  bläulich-  oder  schwärzlich-,  seltener  hellruthK  seines  Geruches  (z.  B.  Mdi 
BJausiiunO,  seines  FaserstolTgehaltes  (besonders  oft  Mangel  an  Gerinnbarkeit),  An 
BeschafTeiiheit  seiner  Blutkügelchen  (z.  B.  aufgeschwollene,  oder  runzlig-eckifi  nak 
zerfallende  BeschalTenheit  derselben),  seiner  Iinbibitionsfähigkeit  (besonders  an  dei 
Arterienwänden),  u.  s.  f.  Bisweilen,  doch  nicht  immer,  gelingt  es,  die  TCfyifteode 
Substanz  selbst  oder  deren  Zcrsetzungsproducte  auf  chemische  Weise  uder  dnirb 
Geschiuack  und  Geruch  im  Blute  nachzuweisen.  Oft  fehlt  aber  auch  jeder  Kacb« 
weis  des  Giftes  im  Blute  und  namentlich  bei  den  chronischen  Vergiftiing«krankhci- 
ten  linden  sich  meist  nur  die  bekannten  Kennzeichen  der  Spanäuiie  (§.  212)  vai  ^ 
Blutwässorigkeit  (§.  222). 

e.  ])',\x  iN  ervens*ys  tein  findet  sich  oft  ganz  unverändert,  zuweilen  vun  venö- 
ser (meist  pariieller)  Ihperämie  befallen,  seltener  entzündet,  extrava»irl,  erreicht 
u.  dgl. ;  bei  chronischen  Vergiftungen  nimmt  dasselbe  an  der  allgomeinen  Kacheiie 
Theil  (z.  B.  durch  Schwinden,  Wässerigkeit  oder  Trockenheit). 

d.  Andere  vom  Aufnahmeort  entferntere  Orgaue  findet  man  ebenfalls biM 
in  venöser  Blutüberfüllung  (besonders  häutig  Lungen  und  rechte  Herihälfte),  Uli 
in  Entzündungszustand  (z.  B.  Nieren  und  Harnblasenschleinihaut  bei  Kantbsiridtt- 
und  Aisenvergiflung,  die  Hirnhäute  bei  Säufern),  sogar  brandig  (z.B.  bei  ErgutismiB); 
bei  chronischen  Vergiftungen  auch  zuweilen  anderweitig  degencrirt  (namentlich  oft 
Speckleber,  Speckmilz,  Sperknieren)  oder  atrophirt  (z.  B.  Jodatruphie  der  PMai 
und  Mummae,  allgemeine  Abmagerung  bei  chronischer  Arsen-  oder  Bleivergiftnoi)^ 
oder  auch  wassersüchtig  (z.  B.  bei  Arsenvergiftung) ,  v<»n  eigenUifiinlich^  Fett 
strotzend  (Säuferlelt)  u.  dgl.  in. 

Die  chemische  N:ichweisung  des  tiiftes  in  den  entfcnitereu  Organen  iunI  in 
deren  Secreiionen  gelingt  häutiger  als  im  Blufe  selbst,  namentlich  oft  ia  Harn, 
Stuhlgang,  <;alle,  Speichel,  .Milch  u.  s.  w.,  in  Leber,  Milz,  Nieren,  Muskda  n.  s. «., 
sehr  selten  im  S'eneninark.  —  In  einzelnen  Fällen  zeigt  sich  das  reduciite  MetaB 
in  den  Geweben  abgelagert  (Silber  unter  der  Epidermis,  Quecksilber  ia  itt 
Knochen?).  '*i' 

§.  210. 

dwTr°if  ^^^  Symptome  der  Vergiftungen  sind  Iheils  örlliclie,  Iheäs 

uingeS! "  •'» j  U  «  "1  e  i  M  e  r  e  und  an  c  n  t  f e  r  n  t  e  r  e  n  Organen  auftretende.  Beide 

sind  sehr  verschieden  (selbst  bei  einem  und  demselben  Gifte):  Iheik 

nach  dem  Einvcrleibungsorgane ,  tlieils   nach  der  Alt  und  Zuberei- 
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','i6s  Gilles,  nacli  der  Dosis,  dum  Grade  und  der  Dauer  sciuur  SFni|>i< 
"mig.  Sie  lassen  sich  tlieils  ntis  der  Einwirkung  des  Cines''"^'" 
llelbar  ableiten  (primäre  S.),  Ilifils  sind  sie  erst  Folgen  der   """' 

änrtb  die  Verginungsliranklieil  sitätcr  ahgeänderlcn  Eruähruris  (so- 

eundare  V.-S.). 

1.  Die  örtlir.lien  Syni[itoine  der  Ginvcrleiiiungsorgane  siud  '■ 
bäuligsten   a.   enltündliclior  Natur:   Hyperämie»,  Eisudalio-   ^'"'' 

(fasersludiger,  eiweissartiger,  eiteriger  Natur  u.  s.  w.).  An-  """^ 
«Cbwellung,  Scliälung  der  Epitelien,  Blasen,  gescUwörige  AnAi'essuti- 
gen,  Brand,  Blulaustretungen,  verbunden  mit  Scbmera  und  anderen 
ItrankliiirEen  Empfindungen  (z.  B.  oigcntliümtichem  Geschmack,  Bren- 
nen im  Mmid  und  Schlund,  teltlialtero  Durst,  Uchelkeil,  Ekel,  Angst) 
oder  kr»m|>Itiarten  Beflexbewegiingen  des  allicirteu  Organcs  (z.  B.^ 
■VTfirgen,  Erbrechen,  Husten,  SluhUwang)  und  od  charaklerü^schea  J 
J^nsleerungen  (z.  B.  Bhiteritrciiien,  blulhaltigeu  pccliähnlicl^  Stulil-  ■ 
^Bgen,  melallisch  schmeckendem  Speichel-  und  Schlei imiiiswurf).  ^ 
Eu  In  anderen  Fallen  erfolgt  eine  Lähmung  des  Einverleibungsorgan^ 
aiid  seiner  HülTsorgane  (z.  B.  AlhmuDgs-  und  Puls -Stillstand  bei 
^CrslicbuI)g  durch  giftige  Gase,  Magenaulblähung  bei  uarkolisdien 
^iflenj. —  c.  In  anderen  Fällen  zeigen  sich  Symplo nie  ürlliclier  Fäul- 
biss  (doch  meist  mit  entzündlichen  S.  verbunden),  z.  B.  Qbler 
•»»halber  Geruch  der  ausgealhmplen  Lult  oder  der  AusleeruflgOt, 
"t  anderer  chemischer  Zersetzungen  (z,  B.  SrhwelelMei 
Znhuneisch  und  Zähnen,  Verkühlung  durch  Schwerelsäurc).  — 
d.  Ofl  giebt  das  Gift  selbst  deutliche,  sinnlich  wahrnehmbare 
Zeichen ,  z.  B.  ilbclriecheiides  oder  schmeckendes  Aul'slossen ,  sau- 
ren oder  alkalisclicn  Geschmack.  Biilemiandelgeruch,  Pbosphorleuch' 
teil.  —  e.  In  manchen  Fällen  endlich  finden  keine  sinnenlalligcn 
/Veränderungen  in  dem  Aufnahme -Organe  statt,  und  das  GiTt  kann 
Irotzdem  aufgesaugt  seyu  und  dann  bedeutende  Zululle  von  Blui- 
sersetznng  und  NervenslGrung  bewirken.  (Dies  gilt  z.  B.  sogar  vom 
'Arsenik,  wenn  es  in  verdünnter  Lösung  rascli  aufgesaugt  wird,  wo 
t^  dann  iguasiuarkotische  Zulalie  hervorbringt.) 

2.  Bio  Blutvergiftung  zeigt  sich  bisweilen   a.   in  den  der  .    ^j 
kranken   Stelle  benachbarten   aufsaugenden  Gelassen  (durch  "" 
Blutgerinnung    in    den   Venen,    l'hlebitiB,    Ljinphangilis,    Oedeme, 
wandernde  Busen  u.  s.  w.),  —    bisweilen    b.  in  der   gesammten 
filutmischung,  jedoch  nur  bei  manclieu  Giften,  tluri^ acute  Cya- 

.BOce  (z.  B.  bei  giftigen  Gasen),  durch  eigen thiimlidiu  Blutboschaf- 
Ihmheil  (z.  B.  bei  Säufcrkrase),  oder  gelbsfichtige  Zulalle  (z.  Ü.  bei 
Pboaphorvergiftung),  oder  srorbutisrUen  Zustand ,  z.  B.  passive  Blu- 
tungen, Peteschen  und  andere  Bl u tu nte Häufungen  u.  dgl.  (septi- 
•  cbe  Vergiftung),  oder  durcii  eigenlliömliche  Fieberzustfindo  (z.  B. 
Hercurialflebcr,  typhnsartiger  Zustand),  oder  auch,  jedoch  meist  bc- 
'etfndär,  durch  spätere  Blulverarmung,  durch  die  bekannten 
Zcidieo  von  Anämie:  Blässe  der  Hniil,  Lippen  und  Schlctmhäule, 
Kleinheit  und  ri-jthliche  Färbung  der  Haulvencu  u.  s.  w.  (s.  §.  2I4j, 
teriiuaden  bald  mit  Auszehrung  (§.  227),  iiald  mit  Wa^sunucht 
'.L.         "!'  23», 
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simpioin»  (§.  221),  bisweilen   mit  speckiger  Entartung   ilfr  Leber.  MUj  und 

d« vergif.  ji^jgpg,.  Organe,    mit  Hauliiussdilägen  (z.  B.  Kuprerns««  bei  Sin. 

""•'""■    fern),   mil   clironiscbMi  Katarrhen   der  Lurtwcge  oder  VcrdaouDgi- 

nrgHtiu  nnd  anderen  organischen  Verändennipn. 

3.  _  3.    Di«   NiTvensymiitome    der    VergiflUDgen    sind    ti]}e»bSt 

UmS^^-i^d  mehr  primäre  Wirkungen  des  dem  Blute  «iiiverteiliteA  Gilltl 

^^^^B]i(Zr  B.   der   Kauscb    eines   Weintrinkers    uder    Opiumessers) ,   biM 

^^^^■j'secundäre  Folgen  der  dadurch  abgeänderten  Ernäbning  des  !V(^< 

^^^^^ venmarkes  [z.  B.  das  Deiirivm  Iretnem   der  Säufer,    die  Läliiinii| 

^^^^     der  Opiuphagen].    Sie  bestehen  theils  in  Hirn-Zulüllt-n:  bttsotihn 

ort  eigetithQmlicher  Angst  und  Unruhe.  Herumwerfen,  l'nleidlidibat 

u.  dgl.,    oder  in  Irrereden  und  SiunetitäusrbuDgen ,    oft  eigenlltäe- 

Jictier  Art  (k.  B.  hei  Belladonnavei^ifXimg,  bei  SSuferwabnsiDfi],  UU 

in  walilwinnigen  und  tobsüchtigen  AusbrücJien.   bald  in  i-aundittn- 

lichcm  Zustand,   Benommenheit  der  Sinne,   Schwindel,  Bcliiiha( 

IUnemplindlichkeit,  Schlafsucht  ii.  s.  w. ,  ott  mil  deutliclieD  Zeidn 
Ton  Anhäufung  eines  dunklen  veni^seii  Blutes  im  Kopfe:  aufgetrie- 
benem bläulichrolliem  Gesicht,  ger6thetcn  und  bervortretcndeu  AugfS, 
erweiterten  Pupillen,  angeschwollenen  Hals-  undStimveneii,  und  mlä^ 
samer  schnarchender  Aihmung.  {Die  sogenannte  narkotitekc 
Vergütung.)  Oder  es  bilden  sirh  mehr  sccundüre  Zußlte  Mtj 
Blödsinnigkeit  und  Hirnzerr ültung  aus.  —  In  anderen  Fällen  täfi 
sich  hauptsächlich  das  Rücken  mark  afdcirt:  heftige  Uotüuia 
oder  Starrkrämpfe  (elektrische  Erscbütterungen ,  Kinnbactoiklnms, 
Schlimdkrämpfe ,  Waiserscheu  u.  dgl.),  oder  Lähmungen,  taineiA> 
lieh  der  unteren  Gliedmaassen ,  der  Harnblase  und  des  Mastibn» 
u.  e.  w.  (Tetaniscbe  Gifte.)  —  Die  im  Gefolge  »on  VergitlM- 
geu  auftretenden  Schmerzen  sind  bald  firUiche,  von  der  EnliSt- 
dung  und  Zerstörung  materiell  und  peripherisch  bedingte,  bald 
aus  AfTection  der  Nervencentra  hervorgehende,  excentriecli  ersi 
nende  und  irradiirte:  sie  sind  dann  entweder  allgemeiner  und 
umziehender  Art  (die  sogenannten  rheumatisclien  SchmerteB  M 
Blei-,  Arsen-  und  anderen  Hctallvergiftungen) ,  oder  beztcbtn  ^A 
auf  ein  einzelnes  Organ  (z.  B.  bei  Bleikolik).  —  Statt  ibrer  AnM 
sicli  bisweilen  auch  locale  Unemplindlichkeit  (z.  B.  bei  Ergolisnl- 
Auch  einzelne  Ganglieiigeftech te  können  dnrcli  gewisse  GHl« 
afllcirt  werden  und  zeigen  dann  entweder  eigen tbümliclie  Emjifia- 
dungsymplone  (z.  B.  Bleikolik)  oder  Krampfzulalle  (z.  B.  OMw 
Weben  von  Mutterkorn .  Priapismus  von  Stramonium) ,  udw  tUi- 
mungen  (z.  B.  Veriangsamung  und  Stillstand  des  Herzschlages  yuB 
Digitalis). 
4.  In  entfernteren  Haargefässnetzen  und  Ahsond«- 
■■■^'j"^°'^"""rungaorganen  bewirken  die  Gilte,  vom  Blüte  aus  dabin  geUngl. 
Iheils  Blutstockung  und  Entzündungen,  oft  eigentliümlicher  J^  M- 
^^^  gar  Brand  (z.  B,  Ergolismus).  theils  vermehrte  und  verändcrla  A- 
^^B  sunderungen  (i.  B.  des  Urins  von  Arsen  oder  Kanihariden).  imk 
^^H  bisweilen  Ausschläge  (z.  B.  das  Mercurialekzem).  croupAse  rroceci* 
^^^1     (z.  fi.  beim   sogenannten  H^nurialspeichelfluss),   odor  auck  Sdiwio^ 
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f.  der  Haai^elasse  und   d«T  Gewebe  selbst  (z.  B.  bei  Jodveirgir-  ^!«'t" 
tt.  Stocken  gewisser  Absonderungen  (z.  B.  des  Darms  bei  Blei-  **"  ""*"* 

"Uing).  Veriögerutig  und  Stillstand  der  normaJen  SdiUiiiig9i»ro-    '" 

B  (z.  B.  der  Haulabscliiirening  bei  Arsenverginung). 

»ndrreii    lilinlicbcn   Kmnlilietrsfailändi'ri   unlcnvliFidni   fkh   die  Dt* 
hingcu:   dtircb   das  plüliliube,   unrrkJürliclie  Einln-itm  der  ZuHille  Wi  vincm 
iSMundvQ  todiiiduum,  udt^r  bi^i  iiicbrcreii  zugleich  in  derselben  Furui;  durch 
Me  HeltigkcU  und  Slärke,   welche   das  KraDkheilsl)i1d  gleich  von  AnAing  od 
!,  B.  die  Catlriiit  loika  im  Verglricli   (u  jeder  anderen);   durvh  die  Angst 
l^ruhe   in   atulen,   die  Mmhlosiglieit   und  Entkrönnag   in  ehrufiiMhcn  Faien, 
ifföilen  Gnncbliiflge;    dureli  dlis  gteirbtcltigc  und  glcicbförmigere  ErgrilTsn- 
'  er  Organe   und  Systeme,  insbesondere  des  BluUs,  der  N('r>«uc(nlra  und    1 
imtemähning ;    durch   die   ungewübnlicbe  BeEcbalTeDbeit  der  ausgeieeruo.    j 
.  reh  die  ungewShniirhe  Hniitfarbe  u.  dgl.  m. 
■  BeihfllTe   tvr   iclinellrn  Erkennung   der  VergiRutigen  dii-nt  die  Berackiich- 
r  iusierea  Verhältuissc  de«  Befallenen,    seines  Denifes,  seines  hdcnnntni 
del),  «einer  Umgebungen,  seines  Benehineni,  der  in  seiner  Nike  )u  Oo- 
Sparen  ton  gehrautlitviii  Gifte   (der  Glft-BebAlter,  du  eigen IblimlJcb an  G«^ 

■r  Umgegend  u.  ».  *.).  _. 

einug  sichere  Diagnaae  genübrt  jedoch  die  niMtrlvtt«  (cheinisch-iuiki<iski>pi- 
.  w.)  Nacbweisung  des  Gifte«:  entireder  im  Kärper  du  Palirnlm 
n  ßl«ts  im  Zulinfleisi^h  und  den  Zübnenl  i>der  in  dessen  Ausleenmgen 
u  diesem  Bebufe  sofurl  süumtlicb  anfiubenahren  und  kunslgerecbt  lU  iirr^ 
, ,  oder  in  Ära  Reslen  der  dem  Pstienten  nuinnseb  eimerkibten  Speisen, 
kr.  \nueien,  LuRnrtea  u. s.w. 

*.  241. 
Der  VerlauT  der  Vcrgirtungskrankbeiten  ist  tbeils  acut,  tbeils   ^' 
rcbroni^cli ,  und  gewöbnlidi  kunn  man   von  jedem  Gifte  zwei  oder^[^, 
^-melire  Formen  dieser  Art  unterscheiden.     Die   acute  Vergirtung    «, 
HiiiH   «tntweder    als  Entzündung    (Gastritis    oder    Gastroenteritis 
^verschlucktem  Gilt,  Bronchitis  und  Bronchopneumonie  Lei  ent- 
nUichen   Gasarten,   Wundrose   bei    gilXigen    Wunden),    oder   als 
Btutzerscizung    (Cyanose,    Sepsis,    McrcurialGeber?).    oder 
cute   Ncrvenkrankbcit  (bald  als  Betäubung,  bald   als  Delirium 
I  Raserei,  bald  als  epileptische  Iiirnkräm])re ,  bald  als  telanische 
i  hydropbobische  Röckeumarkskrämpre,  bald  als  Neuralgie,  z.  B. 
'(ölik),  oder  endlich   (wenigstens   in   Complicalion)    mit   acuten 
latTcctioiicn  entfernter  Organe,  z.  B.  Blulharnen,  Nicrenenlzün- 
,  Teuesmiis,  Zebeidirand  u,  s.  w.  —  Die  chronischen  Ver-cUn 
kgskranklieiteu    sind    ebenralls    entweder  scbicichcndc   Entzün- 
luankbeilen   (besonders  der  Magendarmschleimhaut  nach  Ver- 
Ekeu  von  Gilt,  der  Atlimungswege  nach  Einntlimungen  von  Chlor 
,  der  Venen  und  LymphgelSsse  nach  giftigen  Wunden),  oder   i 
tche  Blutierselzuugen   (besonders  scorbutiscbe  oder  hydr^mi- 
.,  oder  eigentliüroliclie,  wie  hei   Säufem  und  Hercurialkranken). 
f  aber  (und  vorzugsweise)   chronische  Picrvenübel  der  verschie- 
ten  Art:   bald  HirnaÜeclionen ,   wie  i.  B.  Epilepsie.  Wahnsinn, 
IBcholie,  Blüdtinn,  bald  Bückenmarksleiden.  Damentlicb  LähmuD- 
^  Cönlractiiren  und  Anfiulbesien ,  bald  localere  Nervenflbel, 
Mgien  {Bleikolik  u.  dgl.),  Amaurosen,  Schwerhörigkeit  u.  s,  i 
mdlich  Enlarliingen   oder  Atrophien  ontfernler  Organe  (».  K^ 
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Verlauf  der  der  Lebcr,   Milz,    Gckrösdruseii,   Harn  Werkzeuge).     So   bildet  sich 
vcrgiaun-  oft   aus    einer   Vergiftung    (besonders    metallischer   Art)    eine  all- 
^^"-     gemeine  Kachexie  und  Abzehrung  heraus,   welche  den  specifiscbeo 
Charakter    fast    ganz     einbüsst    (z.    ß.    die    sogenannten    Berg- 
suchten). 

Derg-  An III.     Dt' r^ sucht.  Darrsuclit  der  BtTg-  und  Hiiltenleute  {Ttka 

suchten,  s.  Alrophia  mctallica)  nennt  man  uine,  nach  hisherigiT  Ansicht  ^on  chroni^cbrr Ne- 
tall-Vei'KiflunK'  durch  Arsenik,  blei,  Kupfer  und  ähnliche  Girtc  entstehende  Aliuk- 
rung,  welche  Hergleute.  llüttenuiänner  und  andere  Mctallurbeitcr  befällt .  Sie  fich 
sich  in  früheren  Stadien  durch  Koliken  und  üastiuenleriti«  zu  erkennen,  iruzu  skk 
später  Knghrüstigkeit  und  ein  kurzer,  stechender  und  quälender  Husleo  (dir  ei- 
gen t  ii  c  h  sogenannte  II  ü  1 1  e  n  k  o  t  z  e .  fälschlich  Hilttenkalze) ,  Lähmungen  wrf 
Cuntracturen  gesellen ;  witrauf  die  Austrocknung  und  Abzehrung  immer  mehr  u- 
nimint,  die  Lähnuing  sich  üher  mehre  einzelne  Tbeile  erstreckt,  die  Sprarke 
erschwert,  die  Pupille  starr,  th^  Auge  amaurotisch  wird,  die  Hände  zillerD,  die 
Haut  trocken  wird  und  eine  gelbliche  oder  bräunliche ,  auch  ungowuhnlich  hlfir^ 
Farbe  annimmt,  der  ganze  Körper  ein  skeletartiges  Ansehen  mit  fast  ganz  vcnrkr- 
ten  Muskeln  bekommt,  wozu  >ich  endlich  Stumpfsinnigkeit ,  Schlafsucht.  Fcbrls 
Icnta  und  bisweilen  wassersüchtige  Anschwellungen  gesellen,  welche  ErscheiDUB^ 
dem  Tode  \urangehen.  [Vgl.  J.  Fr.  Ihukcl ,  ^^.m  der  Bergsucht  und  Hfitteokibe. 
Freiberg.  1727.  8.  Job.  Arn.  D.  Korluui,  Gesundheitsbüchlein  für  Bergleute.  Dort- 
mund, 170$.  S.  Carl  lehr.  Schc/fUr,  von  der  Gesundheit  der  Bergleute.  CbemmH. 
1770.  8.] 

Die  Bergs  u  cht  iuiHa  rzgebirge  ist  nach  Brock  mann  (welcher  sielkki 
melalluryica  nennt)  der  Kndpunkt  verschiedener  den  Bergmann  während  seines 
Lebens  betrefl'ender  Krankheiten,  namentlich  der  Lungenmelanose .  der  Katante 
und  Asthmen,  der  Brust-  und  Kopfcongestionen,  der  Byskrasien  u.  s.  w.  AI.«Haapl- 
nr^ache  beschuldigt  er  die  Kinathmung  der  sauerstolTarnien,  kohleustoffreirbrn  (irxi- 
benluft,  nicht  die  Melallgifle  (welche,  bestuiders  Blei  und  Arsen,  mehr  den  Hut- 
tenleuten  schädlich  werden).  Die  Ilaupisyniptome  seyen :  allgemeine  .Kbina^c- 
rung,  schiafle  .Muskeln ,  erdfahle  oder  schmutzigbraune  und  welko  Haut,  schwant^ 
nicht  er^rauendeA  (obschon  dünnwerdendes)  Haar,  angeschwollene  Jugulanra^a. 
starkgewidbter  Thorax,  eingesunkener  Bauch.  Die  Section  zeige  Anämie  der  Bini- 
häutc  und  anderer  Chgane,  Pseudomelanose  der  Lungen  im  höchsten  Grad  d«r 
Ausbildung,  fettreiches  Herz  nüt  Erweiterung  und  t'eberfülluiig  der  rechten  Hilftr. 
Atrophie  der  Leber  (oft  mit  Adhäsionen),  l\'berfüllung  der  Pfortader  und  ihrer 
Zweige  mit  dunklem  (lüssigeni  Blute,  und  Wassenmsanunlungen  in  verschiedenn 
Höhlen.  —  Auch  die  jugendlichen  Pocharbeiter,  welche  den  Metallgiftrn  pr 
nicht  ausgesetzt  sind,  fallen  nach  Br.  öfter«  einer  allgemeinen  Abzehrung  {*tiatt 
Alrophia  adynamica)  anheim,  welche  aber  entweder  auf  Tuberkulose  «mIit  auf  Aoi- 
mie  und  Entkräflung  beruht.  (Vgl.  Carl  Heinrich  Brockmann,  die  metallurgiKkfB 
Krankheiten  des  Oberharzes.     Osterode  (1851).  8.] 

§.  242. 

Ausgänge  Der  tödtlichc  Ausgang  bei  den  Vergiltungen  beruht  luld 

der  vcrgng.  gyf  ^qj^  örtlichen  primären  Entzündung  und  deren  Folgen  (i,  B.  Ga- 
stritis mit  Perforation,  Pneumonie  mit  Lungenödem),  bald  auf  der 
narkotischen  Lähmung  des  Gehirnes  und  Ruckenmarkes,  bald  auf 
der  Blulzersetzung  oder  secundären  Blutarmulh,  seltener  auf  deo 
secundären  Localaffectionen  entfernter  Organe. 

Die  spontane  Genesung  erfolgt  theils  durch  unmittelbare 
Ausstossung  des  Giftes,  theils  durch  Neutralisation  und  Unlöslich- 
werdung  desselben  in  den  Säften  und  Geweben  des  Organismas, 
theils  durch  Ausscheidung  desselben  aus  Absonderungsorganen  (be- 
sonders den  Nieren) ,  theils  durch  die  regelmässigen  Heilungs-  nnd 
Regenerationsprocesse   in   den  durch   das  Gift  zerstört  oder  lonst 


359 

tadert  gewesenen  Gebilden.     Doch  lindet  man  im  Ganzen  hei  den  Ausging 
rtftungskrankheiten  eine  geringere  Neigung  zur  Selbslheilung  als  t " 
^anderen  ähnlichen   Hebeln.     Häulig  hinterlassen  dieselben  ver;*fl 
c  Naclikrankheiten,  welche  wir  oben  (§.  241)  bei  den  cliro^ 
^en  Vergiftungen  schon  kennen  gelernt  haben. 

,nm.  Die  Prognoee  ist  deshalb  ncUIcnF  iwpirdhaf),  and  tiei  vortiUDdeaen  t 
ca,  «iwie  bei  BtödiinD  und  ähnlichen  NerTenlihmungs-Erscbeinungen 
I  ungüuslig.  GriDBliger  wird  tie,  nrenii  die  Vergiftnng  und  die  Art  des 
i  laSoU  crkaanl  und  auf  der  Stelle  durch  die  geeignelen  MiUel  bekämpfl  wird, 
1  das  Ih^parat  schwertöelich  i«l  oder  in  den  Süftcn  den  Körpers  lu  unachiil- 
b Vftrtiindungrn  lersetil  wird  (z,  B.  Silbersnlpelrr)  ii.  s.w.  Gewisie  Formen 
V(tE'^"<>K  gehen  eine  leichtere  Prognose  al«  andere  (i,  B.  DlFlknlik  im  Ver- 
k  lu  BleiläUmung,  BroDalweinrflusch  ini  Vergleich  £u  Delirium  Irrmena). 

§.  243. 
|Die  Vorbauung  der  Vergiftungen  sclilägt  grossenlheiU  in  das  verhüiui 
j|«l  der  Slaalsarznet  künde.  Dahingehört:  Aufsicht  auf  giftige  oder 
"bebte  Niihrungsniitlel  oder  Getränke  (Biere,  Weine  u.  s.  w.), 
irSnliung  und  Regelung  des  Verkaufs  der  gütigen  Farben,  der 
ßn-,  Wanzen-  und  Fliegengifle  u.  dgl.,  Anordnung  von  Vor- 
ISDiaassregeln  (Keinigungen.  Lüftung,  Zugöfen,  Kl  cid  er  Wechsel 
i.dgl.)  hei  gewissen  Gewerben  {besonders  Melallarbeilem,  Farbenbe- 
teitern,  Berg-  und  llüttenleuten.  Vergoldern,  Spiegelbelegern  u.  dgl. 
mehr),  strenge  Controle  des  Arznei  Verkaufs  in  Apotheken  und  Dro- 
gueriehandlungcn,  Ausrottung  giftiger  Pflanzen,  Belehrungen  in  den 
Schulen  tibti'  die  Gifte  und  über  die  Verhütung  oder  Bebandluag 
der  Vergütungen  u.  dgl.  mehr. 

In  ähnlicher  Weise  hat  der  Einzelne,  welcher  nicht  vermeiden 
kann  mit  Giften  umzugehen,  iheils  deren  Eindringen  in  den  Kör- 
per zu  verhüten,  Iheils  das  Eingedrungene  soforl  unschädlicli  zu 
machen  und  aus  dem  Ot-ganismus  wieder  zu  entfernen;  zugleich 
>ber  letzteren  in  möglichst  ungeschwächtem  widerstand slahigem  Zu- 
stand zu  erhalten.  Daher  empfiehlt  sich  hier  oft  der  reicidiche Genuss 
Ton  Milch,  Fett,  Butter;  Vermeiden  saurer  Dinge;  häufiges  Waschen 
nnd  Baden,  nach  Umstünden  Schwefelbäder;  fleisaiges  Wechseln  der 
Kleider  ii.  s.  w. 

§.  244. 

Die  Behandlung  der  Vergiftungen  hat  folgende  Indicationcn:  Y^nj 
1.  das  Gift  schleunigst  aus  dem  KCrper  (sowohl  au  der  Einver- 
leib ungstfllc ,  als  auch  aus  dem  Blute  und  cnlhmleren  Organen] 
wieder  zu  entfernen ,  2.  dasselbe  haldigst  und  auf  die  iinscbädlicbste 
Weise  zu  nculralisiren.  3.  die  enlstandenen  anatomisch -physiolo- 
gischen  Störungen  und  krankbalten  Processc  (sowohl  die  örtlichen, 
aU  die  im  Blut  und  Nervenleben  und  in  enlfeAteren  Organen)  auf 
di«  eulsprechende  Weise  zu  leiten  oder  zu  betiämpfen. 

1.  Zu  Knlfernnng  des  Giftes  dienen  diu  verschiedenen 
Mittel  der  leiiiigendcn  und  enllcerenden  lledmethoden  [B.S.Rieh- 
t«r,  OOMioa.  S.  22(5  und  231J.  insbesondere  oll,  sobald  nicht  (rei- 
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Befaandi-d. willige  Auslceningen  diestr  All  eintreten,  die  Brerli-  und  AUUr* 
'•tftg.  mittel,  oder  auch  die  Mageiipumpe ;  bei  vergiftelen  Wundta  i« 
Ausschneiden.  Ausbrennen,  oder  Einsrlinciden ,  AnshliitnilasM*, 
AussMigen  (mittels  der  Sdiiri[i(kfi|ire  oder  des  Mundes  u.dgl.).  Setbrf- 
versländlich  ist.  dass  man  den  Vergifteten  der  Ternereo  Wiriimi 
des  Giftes  sofort  cnlziclit  (e.  ß.  ihn  aus  der  mit  Kobleup«  |^ 
scbwängerlen  SUihe  uder  von  seinem  vergiftenden  Gewerbe  entTeml^ 
2.  Zur  Neutralisirting  und  Unscbüdltcliinachung  dM 
aurgcnom Dienen  Giftes  dienen  SlotTe,  welche  dasselbe  aur  cbam- 
scbem  Wege  (seltener  auf  inecbaniscbe,  oder  auch  aur^'hysiulogiKlM 
Weise)  unwirksam  niachen:  die  sogenannten  Gcgengirie.  AniiMt. 
[Vgl.  //.  £.  Richter.  Organun,  S.  413.  f.]  Ihre  AnnenduDg  liül 
ein:  entweder  erst  nachdem  die  geeigneten  Entleerungen  vnrausft- 
gangeu  sind,  oder  aber,  besonders  in  acuten  und  gelahrdrolwadia 
Fällen,  sororl  neben  den  oder  ohne  die  anderen  Mittel,  namentlidi  m 
man  EntJeerungsv ersuche  nicht  ohne  Gerahr  (z.  B.  von  l(u|imr)  for* 
nehmen  könnte.  —  Bei  den  dironischen  Vergitlungeu  pa»si^  ■* 
nur,  solange  der  CiltsIofT  noch  im  K5rper  vorbanden  ist  ioäa4t- 
rin  vermiithel  werden  kann).  Bei  rrischru  acnlen  Vergiftna|M 
müssen  sie  reichlich  (imVerhällniss  in  derMcnge  des  zu  neetniK^ 

Irenden  Girtes  sogar  ilbcrschüssig)  gegeben  werden :  bei  chrontKkw 
Vergiltungen  nachhaltig  und  durch  verschiedene  \u(a»hmeugM 
zugleidi  (z.  B.  Schwefel  innerlich  und  in  Bädera). 
3.  Die  durcli  das  Gifl  berviirgenirenen  Störungen  imBiDond 
Verrichtung  der  Orgaoe  und  die  daraus  sich  eittwickdiiilen  knok- 
baften  Processe  werden  nach  den  allgemeinen  Regeln  iler  TlicniH« 
behandelt;  daher  auch  vonunslbeils  bei  den  Entzündungen,  n.tmenüirli 
des  Magens,  theils  bei  den  Sehia rauchten,  bei  den  Krämpfen  u.s.»r„ 
stets  der  dahin  einschlagenden  Vergiflungsform  [z.  B.  Gasfritit  to- 
xica, Tetanu»  strythninicvs  u.  s.  w.)  Erwähnung  getlian  wii-d.  — 
Es  tritt  diese  physiologisch -pathologische  Behandlung  dann  rin, 
wenn  augenblichliche  Lebensgefahr  durch  Lähmung  der  widiiigslH 
Centralorgane  droht;  wenn  die  unter  1.  und  2.  erwähnte  Belinii» 
lung  nicht  mehr  möglich  oder  ohne  Erfolg  versucht  worden  i^l; 
wenn  das  tJehcl  den  clironiscben  Charakter  angenommen  liat.  oder 
ehizelne  Symptome  desselben  (z.  B.  Erbrechen,  Schmerz)  aus  äber- 
wiegenden  Gründen  bescbwicliligl  werden  mössen.  Die  AoieigWi 
welche  dabei  zu  befolgen  sind,  können  (wie  aus  den  rrülienw  tf- 
erhellt)  sehr  mannichfach  seyn  und  bald  antiphlogis tische,  bw 
nerven  reiz  ende  und  b  im  weckende ,  hald  beruhigende,  buld  Uul^tr- 
ändemde(z.  B.  anüseptischc],  bald  rcstaurirende  und  blut ersetzende, 
bald  wasserlreibende  und  andere  Mittel  erforderlich  machen.  Di» 
kann  sowohl  nach  der  Art  des  CiiJes,  als  auch  bei  einem  und  dnn- 
sell>en  Gifte  nach  dem  Grad  und  dem  Stadium  seiner  Wirliuiig, 
nacli  der  Individualität  und  anderen  Umständen  sehr  versdiiedu 
seyn  (z.  B,  die  Behandlruig  eines  friscben  Rausches,  einer  Säufer- 
dyskrasie  und  eines  Säuferwahnsinns).  —  Die  nachbleibenden  orga- 
nischen Entartimgeo    einzelner    Eingeweide   und   andere   ' 
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krankheiten  erfordern  ebenfaiis  die  dem  anatomisch-physiologischen  i^ehandi.d. 
Zustand  entsprechende  (seltener 'eine  specifische  oder  gegengiitige)  ^'®'^^^^«- 
Behandlung. 

An  in.  Die  giftigen  Gase  werden  wir  im  näcb$ten  Hauplahschnitt  unter  (Jebersicht 
der  Rubrik  Scheintod  besprecbcn ;  die  n  a  r  k  o  t  i  s  c  b  c  n  Gifte  zum  Theil  unter  der  Gifte. 
den  Schlafsüchten;  die  atzenden  und  scharfen  bei  den  Magenentzündun- 
gen. Daher  Nachstehendes  zur  allgemeineren  Uebersrcbt,  an  welche  sich  dann  mit 
grosserer  Ausführlichkeit  die  Betrachtung  im  praktischen  Leben  vorzugsweise  häufig 
Torkommender  Vergiftungskrankheiteu :  der  Arsen-,  Blei-,  Mercurial-,  der  Opium-, 
Alkohol-  und  Mutterkorn  Krankheiten  anreihen  wird. 

I.     Mineral-Gifte. 

1.  Kupfer.     Am    häufigsten    bewirken    Vergiftungen    das    essigsaure,    milch-        I. 
saure  und  kohlensaure  (Grünspan)  und  das  schwefelsaure  Kupferuxyd  (Kupfen'itriol),Mincralgif\e. 
sowie  die  aus  Kupfer  und  Arsen  bereiteten  Farben  (Scheel'sches  und  Schweinfurlher    Kupfer. 
Gnin).     Daher    knnnnen    die  Kupfenergiftungen   bei   gewissen  Gewerben  vor  (z.  B. 
M«|sing-  und  Brunzearbeitern,  Munzarbeitern,  Bergleuten),  am  häufigsten  aber  durch 

den  Gebrauch  kupferner  schlechtverzinnter  Gefässe  zur  Bereitung  und  Aufbewahi-ung 
der  Speisen.  —  Die  löslichen  Kupfersalze  liewirken,  in  den  Magen  gebracht,  theils 
eine  Aetzung  und  Entzündung  desselben ,  theils  allgemeine  Symptome  von  AfTection 
der  Nenencentra :  heftiges  und  häufiges  Erbrechen,  bittennetallischen  grünspan- 
artigen Geschmack  im  Munde  (wie  alle  Kupfermünzen),  schneidende  und  reissende 
Oannschmerzen  (jedoch  ohne  die  der  Bleikolik  eigene  Einziehung  der  Bauchwändc), 
bisweilen  Entleerung  grünlicher  Stoffe  nach  oben  und  unten,  verfallenes  und  geib- 
Süchtiges  Aussehen,  auch  (besonders  bei  chronischem  Verlauf)  verschiedene  Nenen- 
be:fchwerden ,  wie  Kopf-  und  Rückenschmerz,  Wadenkrämpfe,  allgemeine  Zuckun- 
gen, Ohmnachten,  Hinfälligkeit,  Zittern,  Lähmung  der  Glieder  (besonders  der 
Füs>e),  Störung  der  Herz-  und  Alhmungsbewegung,  periodisch  wiederkehrenden 
Gi'ün'^pangrsrhmack  im  Munde,  u.  s.  w.  —  Gegenmittel  sind  bei  frischen,  acuten 
Fällen  und  nach  Entleerung  des  Giftes:  Eiweisswasser,  Zuckerstoffe,  Galläpfel, 
frischbereiieies  Eisenpulver,  Scbwefeleisen,  bei  mehr  chronischem  Verlauf  Schwefel- 
iiiitlel  innerlich  und  äusserlich. 

2.  Silber,  fasi  nur  als  salpctersaures  Salz  (Silbcrsalpeter,  Höllenstein)  bei  Silber. 
Vergiftungen  vorkommend.  Hauptsymptome:  Mund-,  Schlund- und  Magenentzündung, 
Brechen  u.  dgl.  mit  Metallgeschmack ,  weisse  Flecken  im  Munde,  braune  und 
schwarze  auf  Haut  und  Lippen ,  sowie  im  Erbrochenen ,  dabei  Nenensymptome 
(Schwindel,  Taumeln,  Athemnoth).  Bei  lange  fortgesetzter  Einverleibung  (als  Heil- 
mittel der  Epilepsie)  entsteht  bisweilen  nach  und  nach  die  unter  dem  Namen  Ar- 
gyria  bezeichnete  bnmzene  oder  bläulich-graue  Verfärbung  der  Haut  durch  abge- 
lagertes Silberoxyd,  nebst  verschiedenen  Verdauungs-  und  anderen  Beschwerden. — 
Gegenmittel  in  frischen  Fällen  Kochsalz  in  Wasser  gelöst.     Bei  Argvria  Waschungen 

mit  verdünnter  Salpetersäure. 

3.  Zink.     Das  schwefelsaure  Zinkoxvd  und   das  Chlorzink  kommen  in  einzel-      Ziuk. 
neo  Fällen  als  Vergiftungsursacbe  vor;    sie  erregen  heftiges  Erbrechen  und  Magen- 
entzündungen, doch  ohne  liefe  Aetzung.     Gegengifte:  Eiweiss,  Milch,  doppelkohlen- 
saures  Natron,  (lerbstuffe;  gegen  das  übermässige  Erbrechen  Opiate,  Brausepulver. 

4.  Zinn.  Seine  Chlorsalze  kommen  als  Giflc,  doch  selten,  vor.   Hauptsymptorac :      Zinn. 
Erbrechen  und  Laxiren,  Magen-  und  Dannscbmenen,  Metallgeschmack,  Zusammen- 
Bchnflningsgefühl    im    Halse,    Krämpfe.     Gegenmittel:    Milch,    Eiweiss,    Schleime, 
Hagnesia,  (ierbstoffa,  Opiate,  Scbwefeleisen. 

5.  Wismutb.    Das  als  weitte  Farhe   und  Arznei  gebräuchliche  basischsalpc-  Wismuth. 
tersaure    Salz   (Wismutbweiss,   Magisteriutn  bhmuthi)    hat    in    seltenen  Fällen  Ent- 
rindung der  Verdauungsschleimhäute  mit  Nenensymplomcn  bewirkt.    Der  Missbrauch 
desselben  als  Schminke  soll  chronische  Nervenkrankheiten  und  Abzehrung  bewirken. 
GegenmiUel:  Milch,  Schleime,  Eiweisswasser,  Srhwefeleisenhydrat. 

6.  Gold.     Chlorgold  und  Chlorguldnatrium  bewirken  in  grösseren  Gaben  ver-      Gold. 
schluckt  Nagenentiündung,    welche  Snrch  antiphlogistische  und  einhüllende  Mittel 

zu  bekimpfea  ist.  —  Ebenso  7.  Platin. 
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L  S.  Ar. i.ni'.'n:    di*:    i ?•«:;< h«Q   Präparate    bewirken  Anätzonf  der  organifchen 

H.rt^rnzif.i.l.Ä' hf.n .  hf-s-inii*-r«  •i«'r  Bri?cbw^:r. «teiQ  im  Nagea  und  Dvmkanal  folüodäit 
Ari-.T.>:;.  F.iiU'\:i*hiini  'i::>l  Vt:r?>.hwäruDi:.  mit  ülivrh^fti^m  Erbrechen  und  Darchfall,  LalUi 
Gli^tlnnji-s-^n.  kaiL-ri  >.  Ii^v^^cn,  Mbnm.i>.htea.  Krämpfen,  allgemeinem  VerbU  a. s.w. 
ilhrofiisrhe  Spir-^^tsi^iDZ^if reift 'inf  «••11  iu  manchen  Fabriken  vor^ekumnien  se^n,  mit 
•  hr-'m^iüen  VerihiHMnj^tMnin^rn  iZuogi^nbelt'g.  Ekel.  Erbrech«rn.  Koliken .  Dvck- 
f;i!!*-i.>.  mit  HMfr^d.  Athi'inli*-«i:hwf>riirQ.  Abzehrung,  auch  Schweissen  und  Hait* 
»']^-i  h!ä«:'n.  —  i;<k'' nniitt^l  bri  frisi.heu  Fällen:  Tanninpräparate,  i.  b.  DecMCt«  iji 
Eiilit-ri-  Miirr  Wi.iiiirrir.hib.-.  China,  chinesischem  Thee.  Ratauhia  u.  dgL  uder  Kiaa. 
k.-)i':>h<i.  (JailfiiiMtMuiiir.  >Lbwarz«r  Kaffee.  Opiate,  einbrülende  .Mittel;  im  Nctk&l 
L\):  J'iMtia. 
Phc<[.Kor.  9.  I'  h  ••  s  p  b  ••  r%  tT  c  I  r I  u  n  g  e  n   L'iiiimen  jetzt  häutiger  T^>r .  da  die  Phospb«- 

i:itH«^rc^  ais  Raltt^n^ift  \\r\  vfrk.iiift  wird.  Ihre  Sjimptvnie  sind  theils  heftige,  ku- 
diiT^'^rdendf  Schlund-  und  Mucmcntzündung  mit  Erbrechen  knublaurhartig  ricdfi- 
d«r  iPh'j^ph'>ni«a««iT»ti>fffn!i  entwickelnder)  und  im  Dunkeln  (besonderK  l»rim  Zer- 
reiben udrr  Ernännent  ieurbtender  Stoffe,  mit  Durchfallen  u.  s.  w.,  theils  allgenu  n$ilKi 
Vi.>rf:dlt:n ,  <ci.>rbutischi'  Blutzer^etzung.  icterische  Färbung  u.dgl.  Gegenmitlez:  fe- 
bntnntf  Magnesia  (nnth  Diilb«  mit  unterchlorigsaurer  Magn.  verbunden :  !  Tbeil 
Mncii.  usta  in  S  Tht-ilen  Cbl<*rwasser).  Mehlbrei,  Anliphlogislica  (alier  keiof  (tfee 
Millei:i. 
j^j  10.  Jud  macht,  bt-i  acuter  Vergiftung  l'ebelkeit.  Brennen  und  Zusammensckoi- 

r»'u  im  Schlünde,  nffcnde  SchnuTzen  im  Magen.  Erbrechen  gelbgefarbler.  4a. 
Stärkiiielil  (/.  b.  SeniiiiHknime)  bläuender  Stoffe,  tiastrilis  u.  $.  w.  Gegenmitld: 
mt'blige  Dinge  (Starke.  Klfi«ter.  Mchlsuppe  u.  s.  w.).  Alkalien. —  Manchmal  trrtn 
bifim  Gebrauch  grösserer  Mengen  vnn  Jipdkali  gewisse  Kopfaffeclionen  ein  (SchnioM, 
K:iu«rbzu«tand.  Ohrensausen.  Schnupfen,  .\ugenentzündung.  Rachenbraune,  SpeirM- 
lluss  U.S.  M.).  wricite  \ii'lleic}it  durch  ein  gasförmiges  .\uf$t  ei  gen  der  durcliXagffh 
säure  freif!<*wurdenrii  Judwasserstoffsäure  bedingt  (?]  und  durch  einen  Zu<JiTz  too 
Alkalien  {i.B.  Mairoii  bicarb.)  zum  Jodkali  zu  verhüten  sind.  Die  chn>oi.«cliei'jd- 
krankbeil  {Jodi>mus)  mhi  längerem  Gebrauch  des  Juds  und  seiner  Präiia- 
rale  (besonders  des  Judkalium)  besteht  iu  Abzehrung  des  Kürpers.  be^md^r* 
Srhuindcn  gewisser  Drüsen  (Drüste.  Hoden)  und  des  Fettes  überhunpt.  iieb^l  Mj- 
geiibrsrhwerden .  I*ulsfri'<|ucnz .  Herzklnpfen.  Brustbeklemmung:.  Bluthusten.  M:M>t- 
bliitiingen,  .Nenensrliuätlie  u.  s.  w.  —  Die  Behandlung  der  Joddyskrnsie  iK^tbi 
in  Fnrderung  lier  .Vussriieidungen  durch  Bader.  Wassertrinken,  Kaltuus^ercur. 
Aetzbäurco.  11.    Aetz.säuren.    am  Iiäutigsten  die  Schwefelsäure,  ausserdem  auch  S)lf4- 

tersiiure,  Salzsäure  u.  a.,  bewirken  Anätzung  (sogenannte  Verbrennung)  der  Srhlrin- 
liäute  dirs  Mundes.  Schlundes,  Magens  u.  s.  w. .  mit  Bildung  von  Erositmcn.  aucli 
wnhl  Blasen,  und  von  eigentliünilichen  (z.  B.  bei  Salpetersäure  gelbfarbigen,  bei 
Scliwerelsäurc  schwärzlichen)  Schorfmassen,  mit  saurem  brennendem  fjeschaiMk, 
nain(?nllich  (»fl  heftige  Magenentzündung  mit  grossem  Durst  und  Schmerz.  Angst 
n.  s.  w.  und  mit  Ausbrechen  von  sauer  schmeckenden  und  sauer  reagirendeo.  nü 
Kreidir  oder  anderen  kohlensauren  Alkalien  aufbrausenden  und  die  Zähne  slninpf- 
inachenden  Stoffen,  auch  wohl  von  Pseudomembranen  und  schwärzlichem  Blnt 
u.  s.  w.  Bisweilen  bewirken  sie  auch  Schling-  oder  Atbembesch werden,  Er- 
siickungsnotli,  Heiserkeit  u.  s.  w.,  Durchfälle,  Koliken  u.  s.  w. ,  je  nach  den  voB 
dem  Gift  ergriffenen  Theilen.  Gegenmittel :  Alkalien ,  namentlich  die  Aeüna- 
gnesia  (in  Wasser,  Milch,  Svrup  oder  Gel,  oder  die  Magnesia-Gallerte),  da«  Kalk- 
wasser mit  Milch,  im  Nothfall  Seifenwasser,  Asche  in  Wasser  gerfiliil.  Potasche, 
Soda,  Kreide  und  andere  alkalische  Stoffe;  daneben  reichliches  Trinken  von  Wal- 
ser oder  .Milch.  Schleime,  Ocle,  mehlige  Breie;  nach  Umständen  Aniiphlogistira 
und  Opiate.  —  Bei  chronischem  Missbrauch  saurer  GetrfDke  entsteht  Blässe, 
Blutmangel,  chronische  Magenkatarrhe,  endlich  Husten  und  sogar  (tuberkulöse?) 
Lungenschwindsucht. 
Aeualkalicn.  12.  Aelzalkalien  (Actzknli,  Aetzkalk  u.  s.  w.),  im  Ganzen  selten  als  GÜe 
\orkoninicnd,  bewirken  ähnliche  Aiiätzung  und  deren  Folgen,  aber  mit  laugeohlf* 
tein  Geschmack  und  alkalischer  Beaction  des  Ausgebrochenen  (Blau-  und  Gröft- 
werden  rotlier  Pnanzensäflo).  Gegenmittel :  reichliches  Trinken  säuerlicher  Getränke, 
besonders  der  Limonaden  von  Citronensaft  oder  Weinstein  und  Weinsteinnure. 
Essigwasser,  u.  s.  w.,   daneben  Milch  (besonders  saure),   Buttermilch,   fette  OHet 
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Schleime,  Eiweisswasser  n.  s.  w.  —  Beim  chronischen  Misshrauch  der  Alkalien  und        I. 
ihrer  Salze  entstehen  öfters  Aunockerungen  und  Verschwurungen  der  Mundschlcim-Mioeralgifte. 
hSate,    nebst  einer  scor])utischen  Blutmischung ,  besonders  oft  bei   KochsalzessernAeualkalien. 
(Halophagen). 

Von  den  Salzen  der  Leichtmetalle  sind  noch  ein  Paar  zuweilen  als  Gifte  be- 
obachtet worden,  namentlich  (ausser  den  noch  ziemliche  Aetzkraft  besitzenden  koh- 
lensauren Alkalien)  folgende: 

a.  Salpetersaures  Kali  (gemeiner  oder  Kali-Salpeter)  bewirkt  in  grossen 
Gaben  und  concentrirter  Auflösung  eine  heftige  Magen-  und  Darmentzündung,  auch 
wohl  Blutzersetzung  und  allgemeine  Nenrensymptome.  —  Gegenmittel:  reichliche 
Terdilnncnde,  und  das  Ausbrechen  begünstigende,  schleimige  Getränke,  Milch,  Emul- 
sionen, Oele,  Schleime  u.  s.  w.,  nach  Umständen  daneben  Opiate  oder  Analeptica 
(Aetber,  Kampher  u.  dgl.). 

b.  Schwefelkali  (gemeine  oder  Kali-Schwefelleber),  kaum  bei  Menschen  als 
Gift  möglich,  bewirkt  ebenfalls  theils  Anätzung,  tbeils  Blutzersetzung  und  Nerven- 
znCUle.  Gegenmittel :  reichliche  einhüllende  und  das  Ausbrechen  fördernde  Ge- 
tränke, daneben  Chlorkalklösungen  oder  Chlorwasser. 

c.  Saures  sauerkleesaures  Kali  (als  Sauerkleesalz,  auch  Bitterkleesalz 
im  Volke  bekannt  und  deshalb  bisweilen  mit  Bittersalz  verwechselt)  bewirkt,  gleich  der 
Oxalsäure  selbst,  theils  Entzündung  der  Schleimhäute,  theils  und  hauptsächlich 
eine  narkotische  Lähmung  der  Hirn-  und  Rückenmarksthätigkeit  mit  Stillstehen  des 
Herzens,  Steiflieit  und  nachheriger  Erschlaffung  der  Glieder,  mühsamen  Athembewe- 
gungen,  Empündungslosigkeit,  Betäubung,  Krämpfen  u.  s.  w.  —  Gegenmittel:  Ma- 
gnesia oder  Kalk,  besonders  Kreide,  Kalkwasser,  im  Notbfall  auch  Seifenwasser. 

d.  Chlorbaryum  (salzsaure  Schwererde)  bewirkt  in  einzelnen  Fällen,  als 
Heilmittel  nach  Hufeland  u.  s.  w.  gegeben,  nach  etwas  grösseren  Dosen  oder  nach 
langerfortdauerndem  Gebrauch  (durch  Cumulalions-Wirkung),  einer  narkotischen  Ver- 
giftung ähnliche  Nenenzufalle  mit  oft  plötzlichem  Verfall  der  Kräfte,  Ohnmächten, 
Aussetzen  des  Herzschlags,  Pupillener^eiterung,  Schwindel,  Krämpfen,  Betäubung, 
Fühllosigkeit,  Lähmungen  u.  s.  w.,  bisweilen  auch  Gastroenteritis.  Aehnlich  wirken 
andere  lösliche  Bar^tsalze.  —  Gegenmittel:  Schwefelsäure  und  schwefelsaure  Salze 
(z.  B.  Glauber-  oder  Bittersalz),  nebst  reichlichem  Nachtrinken  von  Brunnenwasser; 
nach  Umständen  auch  belebende  Reizmittel. 

II.    Pflanzen-  und  Thicrgifte. 

Vun    den   organischen   Säuren   wirken   einige   (z.  B.    Essig-,    Citronen-,        IL 
Weinsäure)  in  concentrirteni  Zustande  noch  den  Mineralsäuren  (s.  o.  n.  11)  analog.  Organische 
atzend-scharf,  epitelien-lösend,  entzündend,  blasenbildend ,  auch  durch  Uebergang  in      Gilte : 
die  Gefässe  bluizersetzend,  und  führen  bei  lange  forlgesetztem  Genüsse  Blutarmuth 
und  Abzehrung  herbei.  —  Einzelne  organische  Säuren  verhalten  sich  als  scharfe. 
Brechen,  Durchfall  und  Magenentzündung,  Erytheme,    Pusteln  und  Blasen  u.  s.  w. 
erregende  Gifte:    so  die  Croton-  und  llicin- Säure,  Ameisensäure  in  concentrirtem 
Zustande  u.  s.  w. 

Vun  den  organischen  Alkaloiden  und  Subalkaloi'dcn  verhalten  sich 
eine  Mehrzahl,  wenigstens  der  stick-  und  koblenstoffreichcn ,  als  narkotische  oder 
als  scharfe  Substanzen.  Seltener  findet  man  diese  Eigenschaften  (oder  eine  von 
beiden)  an  ein  organisches  Harz  oder  ätherisches  Ocl  gebunden. 

Von  den  Zersetzungsproducten  der  organischen  Stoffe  sind  einige  nar- 
kotische Gifte  (z.  B.  Blausäure),  andere  scharf  (z.  B.  Acrol),  andere  ätzend  (z.  B. 
Amnion,  Kreosot),  andere  endlich  septisch,  d.  h.  zu  fortschreitender  Fäulniss  dis- 
pooircnd  (z.  B.  Sectionsgifte). 

A.  Als  reine  Narcotica,  d.  h.  als  vorzugsweise  aufs  Gehirn  wirkende,  Narcotica, 
daher  in  grossen  Gaben  betäubende,  aber  nicht  den  Einverleibungsort  entzün- 
dende Gifte  gelten :  Opium  und  seine  Präparate  (besonders  Morphium),  Bilsenkraut, 
Belladonna,  Stramonium  und  andere  Solaneen,  Giftlattich  und  Lactucarium.  (Nähe- 
res bei  den  Schlafsüchten.)  —  Sie  erregen  in  acuten  Fällen  Symptome,  welche 
einem  Rausch,  einem  Typbus  oder  einer  Tobsucht  gleichen  (z.  B.  Wachträumeo, 
Sinnestäuschungen,  Irrereden,  Tobsucht  u.  s.  w.),  endlich  aber  oder  sofort  in  Be- 
tiubang  und  Schlafsucht  übergeben,  wobei  das  Gesicht  meistens  gedunsen  und 
bliulicbrotb ,  die  Augenbindehant  geröthet,  die  Pupille   öfters  erweitert,  und  das 
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ir.        Atbnien  verlangsamt  oder  schnarchend  ist.   —    Gegenmittel:    vor  Allem  £ntleent( 
Orgauische  des  Magens  durch  starke  Brechmittel  (Ziukvitriol)  oder  durch  die  Magenpumpe ;  m- 

G'itie:  dann  starker  schwarzer  Kaffee,  Ahkuchungi-n  von  gerbsauren  Mitteln  (i.  B.  Eich«- 
Narcotica,  oder  Chinarinde,  grünem  chinesischen  Thee) ;  später  nach  Umständen  PflaozeiiMarci 
oder  nüchtigo  Reizmittel  (Wein,  Kampher,  Ammon),  oder  kalte  Begiessungen  d#5 
Kopfes,  kalte  Wasser-  oder  Essigumschläge  auf  den  Kopf,  Riechen  an  EssigMun 
oder  Animoniakgcist,  AMeitungen  an  die  (ilieder,  bisweilen  sugar  (bei  schlagfluisv- 
tiger  Hyperämie  des  Gehirns)  Bhilentziehungen.  —  Der  chrouiüche  Missbraaeh 
dieser  S'arcotica  bewirkt  eine  allgemeine  Nervenlähmung,  wovon  mehr  bei  derOpioB- 
vergiftung. 
AnaesUie-  B.   Als  Anästhelica,    d.  h.   als  vorzugsweise  auf  die  hinteren  Bündel  40 

tica,  Rückenmarks,  auf  die  Empfmdungsnenen  überhaupt,  wirkende  Gifte  oder  Bd» 
bungsniittel  dienen  die  flüchtigen  Kohlcnwasserstoff^erbindungen ,  vor  Allem  Acte 
und  Chloroform,  sodann  die  holländische  Flüssigkeit,  der  überchlorte  Salzäthir 
[Aelher  ehlorydricus  chloralus],  der  Chlorkohlenstoff  [Carbonium  triehlonium],  dv 
Alkohol,  Essig-  und  Salpeteräther,  Jod-  und  Bromätbyl,  das  Bromoformyl,  die  Eßk- 
lenwasserstoffgasc  (das  ölbildende  und  das  gemischte  Leuchtgas),  das  Benzol«  amge 
ätherische  Oele  (besonders  Kampher).  Behandlung:  rasche  Ziifrihrung  vn 
frischer  Luft,  Schüttrin  und  Rütteln,  in  den  Rücken  Pochen,  kalte  Ansprilzaa(fi 
und  andere'  das  Athmen  anregende  Mittel  (wie  nach  Erstickung  durch  narkotisrk 
Gase);  vioileirht  auch  Riechen  an  Salmiakgeist  oder  Einflössen  desselben.  —  Usin- 
gens siehe  die  Alkoholvergiflung. 
Tetnnica,  C.  Als  letanische  Narcotica,  d.  h.  als  vorzugsweise  auf  die  vordem  Bän- 

del des  Rückenmarks  wirkende,  daher  Krämpfe  und  Lähmungen  im  Bereich  dff 
Spinalnerven  (besonders  als  Naclikrankheil  Querlähniung  der  rnterextremilätefl)  be- 
wirkende Gifte  gellen  hauptsächlich:  Brechnuss  und  andere  Strj-cbnin  oder  Bmdi 
enthaltende  Strvchneen  (z.  R.  Ignazbohne,  falsrhe  Angustura,  Schlangenhub,  das 
Woorara-Gift  [Upas  lieutv]  von  Java  und  das  Curara-  oder  Wurali-  und  Timu-Gift 
von  Südamerika),  ferner  die  Kokkelskorner,  das  Aiitiargift  der  Molukken,  und  oacft 
neueren  Prüfungen  das  Cyan  und  seine  Präparate  (Blausäure,  Bittermandelöl,  Cju- 
metalle  u. s. w.),  sowie  das  Mutterkorn  (s.u.).  —  Gegenmittel:  ähnlich,  in  »culen 
Fällen  erst  Brechmittt'l,  dann  kalte  Begiessungen  über  Kopf  und  Rücken,  R'iechea 
an  Salmiakgeist  u.  s.  w.  Bei  Blausäure  und  anderen  Cyanniitteln  ajs  \a\M 
Clilor,  Chlorwasser,  Cblorkalk,  vielleicht  auch  frischgefälltes  EisenoxydnI.  Bri 
Slrycbnin  und  anderen  Alkaloiden :  gerbsaure  Abkochungen  (von  China-*,  Eirbei-, 
Weiden -Rinde,  von  chinesischem  Thee  u.  s.  w.),  Tinct.  gallanim  oder  ratanbiae, 
Kino  u.  dgl.,  schwarzer  Kaffee ;  bei  ausgebrochenen  Starrkrämpfen  auch  Opium  unJ 
Morphfum.  —  Die  nacbbleibenden  Lähmungen  behandelt  man  nach  allgemrioa 
Grundsätzen. 

Acria,  D.  Die  scharfen  Gifte  (i4rr}a)  wirken   entzündend  auf  die  Haargefasse  der 

Einverleibungsfläche  (zmn  Theil  auch  nach  dem  L'ebergang  ins  Blut  noch  aaf  cdt- 
ferntere  Gefässnotze,  namentlich  der  Ausscheidungsorgane);  sie  erregen  daher  scbMi 
im  Munde  Gefühle  von  Brennen,  Zungenerstarrung,  im  Halse  Kratzen,  Brennen,  Zb* 
sammenschnürung,  Durst,  im  Magen  Hitze,  l'ebelkeit,  Erbrechen,  Ga.'itritis,  aurk 
wohl  weiterlim  Koliken,  Durchfall,  Blutstühle,  Tenesmus,  Harnbeschwerden,  Eiveii^- 
und  Rluthamen,  Hautausscbläge  u.  s.  w.  —  Hierher  können  gezogen  werden:  Ve- 
ratrum album  und  Verutrin,  Sabadilla,  Staphysagria,  die  Banunkel-,  PulsatiÜM* 
und  Clematis-Arten  und  andere  Ranunculaceen,  eine  Menge  Euphorhiaceen  (oJmMl- 
iich  das  G.  Euphitrbium,  die  Crotonsamen,  Litroplia),  das  Gummigutt  nod  andere 
Purgirsubstanzen,  die  Mezcreum-Arten  (besonders  die  Recren  des  gemeinen  SeiW- 
bastes),  der  Gifisuuiach  u.  s.  w.,  —  und  von  thierischen  Giften  das  KantharidiA 
der  spanischen  Fliegenarten  verschiedener  Länder  und  anderer  Käfer.  —  Gegen- 
mittel :  nach  geschehener  (in  der  Regel  freiwilliger)  Entleerung  des  Giftstoff««, 
ri'ichliches  verdünnendes  und  einhüllendes  Getränk,  schwarzer  Kaffee,  gegen  alka- 
loVdballige  Stoffe  Tannin  und  gerbstoflige  Derocte,  übrigens  nach  Umstanden- Aati- 
phlogistica,  oder  Opiate,  oder  flüchtige  Belebungsniittel  (Kampher,  Naphthen).  — 
Gegen  Kantbariden,  d«Ten  Erkennung  durch  die  glänzenden  farbigen  Punkte 
(Flügeldeckenfragniente)  im  Ausgebrochenen,  sowie  durch  die  bald  sich  einstelleii- 
den  Harnbeschwerden  und  Erectionen  erleichtert  wird,  dienen  Schleime  mit  Ran- 
pher,  nothigenfalls  auch  Opiate;  äusserllch  erweichende  Umschläge  und  ulige  Ein- 
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1  (mit  Kampber)   in  die  Scham-  und  Nierengegend,  wogegen  innerlich  alle         II. 
id    öligen  Stoffe   zu  vermeiden  sind.     In  den  Nachkrankheiten  hat  man  es  Organisch« 
chlicsslich  mit  den  Entzündungen  der  Harnwege  zu  thun.  Gifte: 

Als   scharfnarkot  iscbc   oder  narkotiscbscharfe  Gifte  {Acrinar-  Aciinarco- 
etrachtet    man   mehre,    denen    die   ürtlich-entziindeode  Eigenschaft  gleich       tica, 
lenden  Wirkung  auf  das  Cerebrospinalsyslem    (letztere  meist  bei  grösseren 
nd  leichtlöslichen  Formen)   zukommt.     Sie  bewirken  daher  theils  Brechen^ 
e,  Brennen  im  Halse,  Schleimhautentzündungen  des  Verdauungskanals  u.  s.  w., 
lirien,  Krumpfe,  Pulsstörungen,  Pupillenerweiterung,  Schwindel,  Betäubun- 

Lähmungen.  Man  kann  hierher  rechnen:  die  Fingerhutarten  (besonders 
purpurea),  die  Zeitlose,  die  Sturmhutarten  (am  gewöhnlichsten  das  Aconi- 
!;kianum  der  Gärten),  den  Sumpfporscht,  die  Coriaria  myrtifolia,  den  TabaJ( 
lere,  besonders  tropische  Solaneen),  Taxus,  Sabina,  die  verschiedenen 
gsarten  (Conium,  Cicuta,  Cynapium)  und  andere  giftige  Umbelliferen  (Oenan- 
n  u.  s.  w.),  einige  Apocyneen  (z.  B.  Apocynum  cannabinum,  Cynanchum  vin- 
n,  Cerbera  Mangas),  die  giftigen  Pilze  u.  s.  w.  —  Die  Behandlung  ist  theils 
scharfen,  theils  die  der  narkotischen  Gifte;  vor  Allem  ist  das  Gift  durch 
n  und  Lnxiren  zu  entleeren,    dann  nach  L'mständen  ein  entzundungswidri- 

belebendes  Heilverfahren  einzuschlagen ;   bei  Alkaloi'deu   dienen  auch  hier 
e  Mittel.  —  Für  chronische  Nachwehen  derartiger  Vergiftungen  ist  kein 
es  Heilverfahren  bekannt. 
Als  septische,  faulige,  Gifte  bezeichnet  man  solche  organische,  ge-    Sepüca. 

selbst  in  Zersetzung  befindliche,  Substanzen,  welche  theils  örtlich  an  der 
l)ungsstelle  Fäulniss,  theils  ins  Blut  gelangt  scorbutiscbe  oder  pyämische 
ischung  bewirken.   Dies  geschieht  hauptsächlich,  wenn  sie  auf  wunde  Stellen, 

Gefässmündungen  gelangen  (s.  die  vergifteten  Wunden,  Chirurgie),  selte- 
Einverleibung  in  den  Magen  (z.  B.  Wurst-  oder  Käsevergiftung,  Vergiftung 
ulcndes  Fleisch),  oder  nach  Einathmung  fauliger  Miasmen  (vgl.  o.  §.  165). 
Behandlung  besteht  theils  in  schleuniger  Entleerung  der  fauligen  Stoffe 
rcli  Brech-  oder  Abführmittel,  beim  Chirurgen  durch  das  Messer  oder  Aus- 

(heil$  in  Zerstörung  derselben  oder  Aufhallen  ihres  Zersetzungsprocesses 
»agulirende,  eiweissfällende  und  antiseptische  Mittel  (s.  H.  E,  Richter,  Or- 
c.   S.  416.  f.);    daneben  bedarf  es  Öfter  flüchtiger  Reize,  z.  B.  des  Weins 

Naphtlien,  des  Kamphers  (vgl.  oben  die  Beb.  der  Faulfieber,  §.  167).  — 
rst-  und  Käse  Vergiftung  (erstere  durch  verdorbene,  schlechtgeräu- 
etle  Würste,  letztere  durch  ranzigen  Schmierkäse  bedingt,  beide  in  chcmi- 
isicht  noch  nicht  aufgeklärt),  bewirken  neben  den  fauligen  Symptomen  auch 
•  und  Magenschmerzen,  Erbrechen,  Schlingbeschwerden,  Heiserkeit,' nebst 
?1,  Ohnmächten,  Krämpfen  und  anderen  Nenenzufällen.  —  Ein  Gleiches 
dem  Genüsse  mancher  Fische  oder  Muscheln,  welche  oft  nur  in  gewissen 
1  ein  giftiges  Fleisch  oder  einen  giftigen  Rogen  haben.  (Vgl.  Forsler's  Reise 
Welt.) 
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3G()  KRANKHEITEN   DES    GEFAESS-8TSTEMS.        §.  244—246.      ' 

Litcralnr         Peiry  Pirkfoni,  quaedam  de  norcoticis.  Oct.  1649,  Trantact.  ofthe  Fror.  Med. S«|, 

er  Vergif- Ileidelheri;,  ls4ri.  4.  A»oc.  Vol.  XVI.,  Srhrnidf*« Jahrb.  Bd.  S&.I. 

tungeil.  T/iom.   Sunneley ,  über  AnänilicMie  und  203.    (Vgl.  die  sehr  reiche  Literatur  th« 

annsilictiäche  Substanzen.  Im  Eüinb.  Journ.  Schwefelfiiher  und  Chlorororw.) 

Arsen-Tergiftungen. 

§.  245. 

^rscnver-  Die  Arscii - VcFgi ftung  {Intoxicatio  arsenicalis,  Arsemeiir 
giftung,  ^^^^  geschieht  am  häungsten  durch  arsenige  Säure  (weisseo  Ane- 
Lrsocben.  "^^  >  besonders  durch  die  käuflichen  unreineren ,  zu  Rattengift  be- 
nutzten Sorten  desselben,  den  sogenannten  Hüttenrauch  ii.  s.  w.), 
seltener  durch  arsenigsaure  oder  arseniksaure  Alkalien  (z.  B.  in  im 
sogenannten  Fliegenpapier,  in  der  Fowler*schen  oder  Pearson*Mhca 
Solution),  oder  durch  die  zu  Farben  verwendeten  Präparate  tm 
Schwcrelarsen  (Operment,  Realgar)  und  von  arsenhaltigen  KupEer- 
salzcn  (wie  z.  B.  Schweinfurther  oder  Sclieersciies  Griin).  Die  Ar-  ] 
senvergidiungen  sind  die  häußgsten  von  allen,  wenigstens  unter  dct  < 
absichtlichen  jedenfalls,  und  auch  ziemlich  häufig  als  zufallige  b- 
glücksfalle,  z.  B.  durch  Herabfallen  des  Ratten-  oder  SchaboD-fiT- 
tcs  in  Speisen,  durch  Naschen  des  Arsenikpulvers,  durch  EiDsicken 
von  Arscnfarbenlusungen  in  die  Brunnen,  durch  Verwechselung  ar- 
senhaltiger Arzneien  mit  anderen  u.  s.  w.).  Sie  entstehen  meist 
durch  Einverleibung  des  Arsens  in  den  Magen,  aber  auch  io  andere 
Organe  (Mastdarm,  Scheide,  äussere  Haut,  Wunden,  Geschwüre,  < 
Lullwege  u.  s.  w.);  die  Einaüimung  des  Arsenstauhs  und  der  ver-  \ 
ilüchtigteii  Arsensäuren  (namentlich  bei  Hütteiileuten) ,  sowie  des 
Arsciiwnsscrstoffgases,  hat  mehrfach  zu  Vergiltungen  Aiilass  gegeben, 
das  letztere  theils  bei  Chemikern,  die  es  bereiteten  (Gehlen),  IbeiU 
indem  es  von  feuchten  mit  Arsenfarben  bemalten  Wänden  oder  tod 
mit  Arsen  versetzten  Kerzen  entwickelt  wurde. 

§.  246. 

sympioinL'  1)\q  Arscu Vergiftung  ist  bald  eine  acute,  selbst  plötzlich  töd- 

nd  erlauf, j^pjj^l^,^  j^j^l^j  ^j^^^.  chrouisclie,  monate-  und  jahrelang  andauernde. 
Beide  treten  in  verschiedenen  Formen  auf,  was  theils  von  der  Menge 
und  Beschf-jircnheit  des  Giftes  (besonders  von  der  mcciianisch  oder 
chemisch  lüslicliereii  Form  und  Zubereitung),  theils  vom  Eioveriei- 
bungsort  und  nndtMen  individuellen  Verhältnissen  (z.  B.  Nfidiftern- 
oder  Gefrilltseyn  des  Magens)  abzuhängen  pllegl. 
(111  '\   '  '^**^  acute  Arsenvergiflung  besteht  gewöhnlich  in  einer  inlen- 

c.'lja,!,,) '  sivei^  tiofcingreifenden  Magenenlzfmdnng,   wobei   nicht  nur  die 

iiiioKorm,  *^^'***<^""baul,  sondcni  oft  auch  die  darunter  liegenden  Schichten 
brandig  zerstört  werden;  oR  auch  gleichzeitig  oder  später  hinzutre- 
tendtji-  Darmentzündung  gleicher  Art.  Daher  stellt  sich,  bald  bin- 
nen Miimten-,  bald  binnen  Stundenfrisl  nach  einverleibtem  Gifl,  hef- 
tiges Erbrechen  ein :  mit  xMagenschmerz,Zusannnenschnfirung  im  Habe, 
Empfindlichkeit  der  Herzgrube  gegen  Berührung,   lebhaftem   Purst, 


t.   Unruhe,    eiidlich   fürlwähreiidem  Würgen  und  Auf- 
I  wohl  Biuterbrcclieii.  diinn  Durchlallen,  Koliken,  Blut-*'™"'^' 
Suihlzwang  nnd  älinlichen  Syinj>toinen ,    während  zugleich 
Besicht  auHällig  entstellt,   bleich   unii   liflhl,    die  Augenrändi 

iken   nnd   bläulich,    die  Gliedmanssen   kntt,    der  Puls  kleio' 
^«luent  Ut.   Nicht  selten  gesellen  sich  hierzu  sugenannte 
iptome,  z.  B.  allgemeine  Muakelscliwäche,  Ohnmacht,  Krämpfe 
'  und  klonischer  Art,  Zittern,  Schtuchzcii,  Irrereden,  fietäu- 
t  Lähmungen  u.  s.  w.    In  seltneren  Fällen  (besonders  wo  auf- 
!  Ars enprä parate   in  leJchtaureaugbarer  und  verdünnlcr  Form 
1  leei'en  Magen  und  daher  rasch  ins  ßlut  gelangten)  entwickeln 
Ueizicre  Symptome  allein,  in  Form  einer  narkotischen  Ar-    nuiTd: 
rgillung,   ohne  dass   man  bei   der  Section  oder  während  des     ^'"" 
i  Zeichen   von  Entzündung   und  Anrressung  des  Magens   bc- 
Bisweilen  Gnden  sich  auch  Brustbeschwerden  hinzu,  z.  B. 
Pneumonie,   Biulbuslen;  bisweilen  Heizung  der  Harn- compü 
Kuge,  Eiweiss-  oder  Blutliarnen,  Blasenschmerz  u.  s.  w, ;  das    """'" 
gelangle  Giß   geht  verhältnissmässig  bald  durch  den  Urin 
üb,  ündet  eich  aber  auch  zum  Tlieil  mit  den  Geweben  der 
t  uud  anderer  Organe  verbunden   noch  längere  Zeit  nach  dem 
welclier  binnen  eines  oder  weniger  Tage,   bisweilen 
innen  weniger  Stunden  eintritt. 
PLchnlich   ist  der  Verlauf,   wenn  das  Arsen  an  ungewöhnlichen 
durch  die  Uultersdieide]    einverleibt  wurde,    indem 
'.r  örtlichen  brandi {^werdend eil  Entzündung  in  der  I\e- 
iucli  Magenentzündung,    Erbrechen  u.  s.  w.    und   Später  allge- 
j  Nervensymplome  auftreten. 

e  chronische  Arfienikvergiftung  tritt  entweder  als  Nucb- ehr 
;it  der  acuten  auf,  oder  sie  entsteht  durch  Einverleibung 
:r  Mengen  des  Gilles  (besonders  bei  öfterer  Wiederholung 
)en}.  Sie  äussert  sicli  theils  durch  Zeichen  einerschleichenden 
Ol-  und  Darmentzündung  (mit  unausgesetztem  Durst,  brennen- 
Hagenschmerzen ,  zuweilen  Erbrechen  u.  s.  w.,  und  mit  Koli- 
dischen  Durcblallen  mit  Stuhlzwang,  auch  wohl  Blutsluh- 
i;'Stutilzwang],  dazu  Anälzungen  und  Enizündungen  anderer 
((uälender,  ti-ockencr,  mit  Engbrüstigkeit  verbundener 
n,  Salivalion,  Sirangurie  u.  s.  w.  hinzutreten  können,  theils 
(.  zunehmendes  kaclieklisches  Aussehen,  angeätzte,  mit  Aus- 
I  und  Gcschwären  bedeckte  Haut,  Ausrnllen  der  Uaare  und 
wassersüchtige  Anscliwellungen  der  Füssc,  des  Unterleibes, 
1  aber  durch  eine  aussurordenllkhe  Abmagerung  und  Aus' 
äcnungdes  ganzen  Körpers.  Hiermit  verbinden  sich  NervenzufBlIe, 
mzieheiide  Schmerzen,  Krämpfe,  Angst,  Unnibc,  Scblanosigkeit, 
M  Abniatlung  und  Entmuthigung,  später  Lähmungen  und  t^un- 
incturen.  Der  Tod  erfolgt  durch  diese  Kolgeübel,  besonders  durdt 
dfe  scldi'iclienden  Entzündungen  und  Verscbwäningcn  des  Darn)^ 
kanaU  oder  der  Lungen,  ofler  durch  Enlkniftung,  Blutwässerigkelt' 
\  Aunzehnnig. 


I 


;ibcs, 

Aus- 

iflille,      ^M 

gkeit,    ^H 

t^un-   ^^^1 

durdt^^^H 

igkelt'  ^^H 
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IjfiS  KRA.MkHElTE?S    DES   GEFAESÖ-SYSTEMS.        §.  246 — ^247»^ 

An:.!.     !>.•    Ii.j»'n<*«t*  der  Ar^rmentiftuDg  Ui  nur  dann  cwi^s.  weiin  et  gv-    ! 

:*:r  \.-v.    M..'t .  •iii"  <iifi  ;ri  «l'-di  Erhpiohcncu  ••der  iiii  Magen-  und  Danninbalt  odrr  anch  m 
ijif.  t|t-uMlMM]    ii*">  k'iriMT'»  na< iizuneJM'n.     fi.izu  dient  luuächft  der  knobluchfti- 
:.•  In*  lifpü-li.  <l*-ii  il;i'>  liift  .Ulf  {zlühcnd»;  k<dilen  gestreut  fDlwicLtrlt;  nächstdeiB  da. 
kiiii«i.'i'rt.'clit)'  •  lii-iiiiTlii-  I*rüfunt::   lK*«iiiidi?r>  diircb  den  Mar^hWhen  Apparat, 
•Ini'li  Aiiof.-iIIrii   Äff  ScIiurMaroen«   «lud  HerMeilung  eine»  MetnU^piegel»  an» 
«•ilii'M  niitti'I«  (üiilirii  uiii«T  KohlriipuKiT':  und  diireli  andere  künstlichere  Metkoda.| 

f>i...ßnf>>>^.  \Uv   HrM^'ri'i "•'   \*i    inri«t  iiiitfüiiotig.   lie>>iiider«  «••  die  Zrr^lüroDgra 

li-ipl  «jiid  «MiiT  di<:  lifztlirlie  Hülfe  er>t  $p:lt  «tattlindei :  liei  cbroniseheu  Fäillefl 
!>.ilil    ilie  Aliiiin»!iTuii«r.    »l:*:  Wa«?iTSuilit  i^der  das  «rhieichcnde  Fieber  sckoB  ä 
li.-iinl  K'-nniiuiien  haben. 

§.  247. 

b«tian>]hing         Die  Behandlung   der  ArsenvefgiftuDg  hat  zunächst,  besoi- 
•Irr  A.-v.  (lers  in  acuten  Fällen  (da  die  Entleerung  des  Giftes  ohnedies  dunk 
fieiwilliges  Erbrechen  und  Abfuhren  zu  geschehen  pflegt),  die  6e- 
^engii'te  rasch   und    in  bedeutenden   Gaben   anzuwenden.    FafV 
dicst'ii  emiifiehlt  sicli  vorzilglich  (gegen  weissen  Arsenik)  das  fmdb- 
gefalUo  uder  gut  unter  Wasser  aufbewahrte  Eisenoxydhydrat,  etvi 
esslöfrelweise  in  Wasser  gerührt,  auch  wohl  mit  gebrannter  Magne- 
sia verbunden :  nacti  Dullos  bei  arseniksauren  Salzon  das  essigsaov 
Eis<'no.\yd.     Auch   rülinit  man    das  frischgefallte  Schwefeleisen 
Zusutz  von  Aetzmagnesiahydrat ,   oder  letzteres  allein  oder  die  Li- 
^uil^    desselben    in  Zuckersaft.    In   deren  Ermangelung   giebt  am 
zitvni'derst  reirliliche  Mengen  von  Milch,  Eiweisswasser.  auch  woH 
Oel,   fette  Fleischbrühen   und  andere  schleimige  einhüllende  Dmge.    :J 
Dazu  fügt  man  sofort  oder  nach  Entleerung  imd  Neutralisation  des  j 
Gifles  den  (icbraucb  des  Opimns  (besonders  bei  hefligem  Erbredien  m 
inid  Mageiischmerz)   und   der  enlzündungswidrigen  Mittel  (Blutegel,  1 
kalte   oder   ^varinr   l'mschlugc,   Emulsionen   u.  dgl.)-     Bei   hefUgcn   i 
>>rveiizufTillen   können   auch   Ihlchtige    Reizmittel,    z.  B.  Naphtheo, 
Moschus,   Kainpher  u.  dgl.  nuthig  werden.    —    Späterhin   und  bei 
den  chronischen  Arsenvergiltungen   dienen   die  Schwefelalkalien  ia- 
iierlicli  imd  in  Bädern,  die  -gelind  diuretischen  und  diaphoretischen 
Mittel,   und   eine   sehr  leichtverdauliche,    nährend  einhüllende  Kost 
aus  Schleimen,    mehUgbreiigen   und  fetten  Stoffen,    Fleischbrühen, 
rohem  Ki   u.  dgl.  m.     Uebrigens  richtet  sich   die  Behandlung  hier 
nach  den  vorstechenden  örtlichen  oder  allgemeinen  Nachkrankheiten.  ^ 
Wo  liätili<;<M'  Umgang  mit  dem  Gifle  oder  Aufenthalt  in  einer  damit 
g(;s('1i\vängerten   Lufl  die  Ursache   ist,   muss   der  Kranke   zunächst 
(wie  sich  von  selbst  versteht)  für  immer  daraus  entfernt  werden. 

|jici;i(iii  f'-  !''■  J'Uuvr,  «Ic  C'iroctihu.s  iirseiiici  in  va-  i.  .A.  Uink,  übet  Arsenik.  WieD,lSltt.  ^- 

iki  A.-V.    iio>- oi^''iii<iiio>..   Tiibiiig.,  ISOS.    4.  li.  Hnnttcn  \\.  A.  Berthold,  ^M^XWOSSt^ 

..  ,    „  ,        r     .  -  ,    .        AI  lijftlrai,   ein  ÜGgengid  der  ar^eoigeQ  Siuf«. 

t .  L.  Ihtnnri- .  ulM.T  diu  buchst  veraerb-  ^v   .         .o«.     <■ 

I    ■       ■•  I         I  i'  I         IIA  Goltiiig.,  1831.   S. 

Im  licii  i-ok'i'ii  ilr«.  inneren  (jebrnuobs  des  Ar-  .?  ,»  ^  t    m^    w      i.     >      ^    — a 

xi*niks  in  \\i'<  liof.'lriubern  U.S.  w.  ÜcrI.,  1812.  «.  ,  j     .  -    .-  ..     r- 

,,.,„.,„.     ^    ,.,,,,.  ,        -..  ,    .  seiuc  Erkennung  und  sein  vermeinUicbes  Ttr- 

(\k'|. //'ifii,  diT  Arsenik  ;iN  Iirhcnnillel.  .Vus  ,  ■  ■    i        v  n     i^ 

.,      •   1     I  ■      t,    ••     4.4,     ^  .  kommen  in  orR.imschen  Kurpero.    BreNM 

'  1S42.   8. 

/.  F.  Sihti/Jnci,  Ver<U(ii  einei  Diagnose  AI.  Fromm.  Abhnudl.  über  die  Vei^iftoB- 

iind  ilif>r;i|iciitisrlien  Dur^itcllunf:    der  \rse-  gen   mit  urseniger  Säure,  u.  s.  w.    WiA 

iiikuTtrimiii|riMi.  Ijcrlin,  IM  7.   r>.  1842.   b. 


Mercurial-Vergiftungen. 
§.  248. 


il«rA.-». 

I 


9  kranbniacbenile  Wirlriing  des  Quecksilbers  auf  den  mensch-Qusckiiiii 
r^ämsmits  Irin  wesentlich  in  zwei  acu  Len  und  zwei  chro- vergmuD 
B  Formen  auT,  welclie  sicli  jedoch  mit  einander  mauuichfach 
f.     Von  erBleren   tritt  die  eine,    nämUcb  die  örtliche  ent- 
I  Emwirbting  ätzender  Präparate,  besonders  des  SubJimsts 
IcJpitals,  Mitrdie  Magen-  und  DarmscLIeimhäuIe,  als  acute  bald 
*  "e ,  bald  zulullige  Vergütung  auf.     Die  übrigen  zusnramen- 
könncn   unler  dem  Manien  der  Mercurialhrankhelt 
Imereurialis ,  MercurialUmu»,    Hydrargyroiis)    verslanden 
W  Sie  entwickeln  sieb,  bald  schneller,  bald  langsamer,  tlieils 
^den   inneren   und   äusseren  Gebrauch    der  Quecksilbermittel  unaoh«. 
n'KriuikbeiteR.  Iheils  durch  solche  Des chälligim gen.  bei  welchen 
^ksilberiläinprc  eingescbluckt  werden,  wie  bei  manchen  llüllen- 
)>eKeti,  beim  Vergolden,  Spiegelbelegen,  ZündbOtchen-  oder  Baro- 


i[t«r-Furlig«M  u.  A%\,    Eine  licsonderi:  Idiosjnkraeie  mancher  Per- 
ünD 


W 


r>aeh*n. 

I 


gegen  das  Quecksilber,  scorbutieche  Anlage  iles  Körpers, 
lichte  Killte  (der  WuliimTigun,  des  Klimas,  der  Witterung),  schlechte 
Ucidung,  Störung  der  Ausi'cbuiduiigen,  besonders  ans  Haut  und 
irmtianaT,  vorausgegangene  Schwächungen  des  Körpers,  begünstigen 
ig  Ausbruch. 

§.  249. 

I.  Die  acute  ätzende  QuecksilbervergiTtung  (haupt- 
^licb  durch  SidilimalJ  beslehl  in  einer,  der  Arsen ikvergtftung^'^"'^" 
nUcflen,  hefiigen  und  zerstörenden  Schleimhäuten  Izündung  der 
liling-  und  Verdauungswerkzeuge:  mit  metalliscliem  Gesebmack, 
Ktinen  im  Mund  und  Schlünde,  Sclilingbeschwerden,  Uebelkeil, 
(trgen,  Erbreehen  [von  schleimigen  und  Mutigen  Slulfen),  Magen- 
lim«rz.  Koliken.  Dunblallen,  BlutKlflhlen.  Siutilzwang  u. s. w..  mit 
fligifr  Angst.  ÜlMimncblen,  allgt-meinem  Krälleverrall  und  den  ver- 
lliedenen  (öfter  erwjhtiten)  nervösen  Symplameu.  Hierzu  gesellen 
ii  Uieils  Queckgilbersulivalioii  (s.  n.  11.),  tbeils  (besonders  beim 
ifaUmat)  Zeichen  von  Herz-  oder  LungentiOndung  oder  auch  von 
ercnreiiung. 

II.  Bei    allmäligercr  Einverleibung    und   milderen  Präparaten,      ''- 
»bei   An  Or^anismu»   nach    und    nacli   ohne  bedeutende  örtliclt«  *"^^'  "" 
Hction  vom  Quecksilber  durchdrungen  und  (dem  Sritlichen  Sprach- 
braoch  nach)  gesättigt  wird,  ergreiR  die  Wirkung  des  Queck- 

l>o«imi(-n«l.(iT,pJiili.u,  Tliur.  6.  Aufl.  24 


370  krankiikite:<  des  cepaess-stste» 

iiieck'iibiT  silbei-s  zuergl  die  MundscUleimhaut,  in  Form  einer  aculen  fi 
vergin.    »iflit  reiiiun  oder  acliven).  oflcro»i(ös  werdenden  Giiurtiu|i»4(.Sn 

"■       maliti»  memrialii) ,  wcU'hc  bald  auch  die  verschie'donou  Mund- : 
*""■*''""" Siteiclieldrfisen  ci^n'ifl,  iind  ihres  lIau|)Uyioptoir!4  wegen  den 

"""  incn  Quecksillier-Siieiclieiriuss  {Saliaatio  mnrcuriallti  l 
lisiHHs  mercariali»)  erliallcn  liat.  Es  enlslclit  lliu«-  ioi  Mi 
unaup'uehuier  inolallisclicr  Gesdiinack,  eigen lliriiii lieh  £link«| 
Geracli  aus  demsclbi-u ;  das  Zaluifleiseli  sdiwilU  uiit]  lockeii  sfw! 
und  liildct  eine  schmale  hläulicb-rolhc  Leiste  Uß<$  der  Zälu^lsIVi 
dcneu  es  immer  mehr  lu  rück  weicht,  sii  dass  sie  zuletzt  gaqfli 
werden.  Ilaud  in  Hand  damit  steigert  sich  der  ZnsHmniculiii| 
nnfaiigs  zähen  MuiidspeicheU  bis  zum  vulUgcn  Speicbeliluä»;  fi 
Zunge  und  Mundbötih-  bedecken  sich  mit  geronnenen,  k% 
scbletmÄhnlichen  Aussehwilzungsproducten ;  die  Lijtjien  untl«ii 
liehe  Mund-  und  Itachcndrilsen  eiitzOndeu  sich,  «cbwcllen  aa 
schmerzen,  wie  die  ganze  Hund-  und  Itadiengegend  bei  Uernkn 
gen,  Kauen,  Scldingen  u.  s.  w.  {Angina  mercurialis.)  ZuIelitMl 
sieh,  besonders  bei  fortgesetzter  Einwirkung  des  Mctalles,  Jatud 
Gescliwfirc  im  Munde  und  au  der  Zunge;  die  Zähne  rnll^  im 
Zalinrortsiitzu  werden  cnriüs  luid  es  kaun  dieser  Zustand  in  " 
Bräune  fibcrgelien  «der  durch  Erstickung  in  Folge  der  Uni$eii- 
Zun  gen  ansch  well  ung  oder  auch  durch  die  munchni.-il  ])I6| 
tretende  Erscliüpfung  tüdtlich  werden,  oder  endlieh  in  die  ( 
Dyskrasic  nbcrgchcn.  —  In  der  Hegel  aber,  und  bei  recbtuili{l 
seiligler  Einwirkung   des   Mercurs,    verlänrt   dieser  Zufall  its  C^ 

Mtrr.-    acute  licberharie  Kr.-inkheit  (Mercurialfieber,   Febris  ourcia 

Fickir.  lis)  und  entsclieiilet  sicli  in  einer  oder  ein  Paar  Wochen  oi 
Sciiweiss  und  Ilarnbodensälzen,  auch  wohl  mit  dünnen,  eigcaihi 
lieh  bcschalTenen ,  grünen  gebackten  Slnlilgängeii  und  niederlio 
Sebälnngen  der  Mtnidsclitcinibaul;  es  hinterlässt  aber  ßUers 
seliwflre,  Zahnki'.ink heilen,  A'erwnchsungen  im  Munde  u.  dgl.  m^ 
wie  grosse  Neigung  zu  Erkältungen. 
III.  III.    In  clirouischer  Form  tritt  die  Wirkung  des  Gidtes  aofi 

mbtc. ny«- Gesammternährung  als  sogenannte  RIcrcurial-Dyskrasi^ 
KaVhciio  ~'^<'*^lic'(!  "^i-  gcwi'ihnlicb  nach  ein-  oder  mehrmals  übersUt 
denem  SpeieheMuss  und  als  Folge  wiederholter  unglficklicber  anl 
xjphilitisclier  Curcn,  daher  meistcntheils  mit  den  Nachwebeu  «DV 
gar  nicht  oder  nur  unvollkommen  getilgten  oder  gar  verschL'imKr^ 
tcn  Lustsciiclic  complicirt,  von  welcher  man  sie  oii  kaum  durdi  bc- 
sondere  Kennzeichen  und  Proben  (z.  0.  die  Euphorie  nach  Sdiwcfel- 
bädem)  initerscheiden  kann.  —  Sic  äussert  sich  durcb  blasse  und 
table  Ilautrarbc,  scblafl'e  Muskeln,  verfallenes  Aussehen,  scblediiei. 
scliwammig  aufgelockertes  oder  theilweise  zerstörtes  ZabnfleiEdi. 
schmulzigbelegte  uiler  krankbalt  zerstürle  Zähne,  Ausfallen  dersellm 
geschwollene  Lippen,  Einrisse  der  Mundwinkel,  Mundblutüngenn.  t.v. 
Zugleich  ist  die  Verdauung  gestört,  der  Appetit  gering:  DurdiBIk 
wechseln  mit  Verstopfung  ab.  Es  zeigen  sieh  mamiiclilachc  Haiit- 
Ansscbläge,    besonders    in    der   auch    bei   aculer  und   äusscrlicher 


§.  210.  MKi{i.rni\r-vi:i5<;iiTr.M;E>.  :{7I 

Qnt'cksilhi'rwirkiing   vorkoiiiiiieinIi.'ii    njasdieiiloriii   (Eczema   mernt-yii,  -w .. 
riale,  Pufjihacin  mprntn'aliii,  ffl/'^rnnji/riu),    ilodi  auch  als  Knol-       "i. 
clifii,  Uaiiliosrn,  IfaiiiniMko.  S(lni|i|)eii^r,.iii(i  u.  s.  w. ;  so  wie  Haiil- ^•'•'' ••'^>^ 
und  SdiloiiiihaiK-c'sdiwfiio ,    wdd»e  lladi,    iiadj   den   JJaiidmi    liiii  Knt..^^^^^^^ 
unisidif^rrirmd ,  mit  tMiM>iii  sdiiiHi(zij,'-\vdssgraiicn,  IddinjhiU»nil«»ii, 
dfiniic  Jjuidjc  alisomlrriMirii  <Iniiide  virsdicii  sind,  und  Iridit  Jiei- 
leü,  ahiT  Jiald  aiidnwfirrs  inidil  wie  die  .sypljiJilisdien  an  Ort  und 
Slolle  .selbst)  wieder  aulhnTlien.     I)azu  gesellen  sieh  liisweilen:  Jier- 
umzirlHMHle    Sriinnr/cn   (llheumatiswits    mercurfalis):    Kranklieilen 
f  der    KnneliiMi    (iiaelilliehe    Knodiensdinierzen ,    Knodienliaiitentziin- 
dungen.    rnplii,  Exostosen,  Winddorn):  der  Drusen   (Lymplidrüsen, 
Paiirreas,    Ltdur,   Milz:  naincnllidi  speckige  Entartung  der  beiden 
lelzlerenj:   des  Iler/cns,  tlrr  LunpMi  (dalier  Kurzatinnigkeil.    Olni- 
marlitrn,    Hcrykloplen    u.  diil.).     Die   Dlulnnsdiunj?  wird  zur  scor- 
butisclKMi  (daln-r  IJIulungen,  Peleschen  u.  s.  w.),  oiler  zur  luherku- 
lösen  oder  wässerijien ,  inid  zulelzl  lindef  sicJi  Abzehrung  (besonders 
Tnberkelsehwind^uehl)  und  <Iolliijuation,  oder  Wassersucht  oderBlud- 
sinn  und  LTdunungen  hinzu. 

\\.  Sellen«rr,  und  last  niu*  bei  gewissen  mit  (Juecksill»erdün-  lö- 
sten unigdiendf'u  <H'w»rbtreibendi'n,  erstreckt  sich  die  clu'onische^'-''^' •'^"  "'"■' 
Einwirkung  diesi-s  >b'talls  vorwiegend  auf  das  Norvenrcnlruin  und 
üussert  sieh  \or/ni:>N\eise  durch  ein  eigenthundidies  Zittern,  daher 
ilii^s«^  Form  >1  «*  v v  u r  i  a  I  z  i  1. 1  «•  r  n  ( Tremor  mercun'alis)  heisst«  Diese 
Krankheit  lH'«;inut  mit  aiimäiigcr,  laugsam  zunehmendt*r  Schwäche 
iiiid  l  u>ich('rlii'ii  ilcr  Kxtn'uiiläti'U  (besonders  zuerst  der  Arme):  in 
i]ir>en  iiu>srrn  >irli  sodann  lorlwährende  lei^e,  der  Willkilhr  des 
Kr^inkcn  cnt/ogcnr  ZitlfHH'wi'gungen.  spater  krankhafte  Muskelun- 
rill  IC  (daher  rngeschirklidikeit  beim  E^sen  odiM*  llandt  liieren).  Sehnt- 
tellähnning  und  endlich  vollige  Eähmiing.  Spater  zittert  auch  der 
itiiinpr  im  Stehen,  die  Zunge  beim  Ifervorslrecken  und  Sprechen, 
ilie  Eils.se  sdileutlern  beim  (lehen.  Im  Liegen  und  bei  unterstützten 
Annen  hört  das  Zittern  aiil'.  Dainii  können  sich  audi  Koprsduner- 
zrii ,  Schwindel.  Ohrensausen,  Schlallosigkeit,  Sinnesstörungen  und 
«meiere  /eidien  vmi  (lehirnaireclion  verbinden.  Diese  Eonn  ist  hart- 
nackig und  geht  langsam  in  Dlöd>inn  oder  Kachexie  ilber,  wenn 
nicht  zeitig  für  Heilung  und  l'iir  Vermeidung  der  gültigen  Dämpre 
gesorgt  wird. 

\  II  m.      iMi' »i  •  ::  !•  II  \N  a  il    d  c  •«  (J  ii  ork  si  I  li  r  r  <>   ililKiir|M-r   l;«-««!    <u\\    in  ili-ii     '""''"■"  " 

-It't/.llir^«  liriclMMicii   l'.ill«  ii  ^i-ltiMi .    i!;ifc'«*^«'ii  Ihm  ilnii  Mni  mi.i!'»i"*i<'ln'inu'»-:  li:iiilit.' «l.i-     "  '^  '  ■^' • 

«Ini'ili    il.ii'lliiiii .    •I.i«'«   u''>lil*''ir   liiii;:''.     •Im*  (I<m'  Krankt*  am   Korprr  L'i'tr:i:!iMi   mlir  in 

«l«-ii    Miiiiil  i:i'n"ninirn   lial .   -nli   niii   i'irii'i'  «illMTw«'i«»«ii'H  V?'i*'»I»"''ll»«''-l-*'r-'"'""-   •••»•'•■- 

zi**li<'ii.         tu   •liMii   ^|'^  h  iii'l   li.il   man   «la«.   IJut-rk^jUM-r  nfliM^  nai  li«»'UH'^«'n     N,.|ri  mr 

IUI    n;iin.      In   «ii-n  .^i.iiirn.  tffjiiirklfn.  •Irin  m-k"«  lili-n  S|iiiial  alinüi  In  n  SlnlikMiiu-i-n 

iiarli    niifi:k-ill'«'ri:«liiaii«  li    »ilfii    s«ip  iiannfrn    kaltuiirUhilili'ni  taml    man  Siliwftt!- 

i|in*<*k''lllMT.  \Ut'     «•  Ii;iiinn::fii   i'i^r|i'«|i|iMn!i'ii   Sliililr    whIIimi   Mainln-    N'»n   i-imni 

l'.;iiii-li>|Tn  liclllil-«»  {l'lnjus  i„inni'.i!i"i^)   alil.ili'ii.         Im   ttinl«'   mltT  «l.n   .\»-nrn.  in- 

Iri«  winl  man  M'lftii   0«H'«  •»•'•'"'•■  «iihlrrkiii :    lianliniT  li:il  man   ila-.-«-!!»!-,   -iili-.J   ni 

n*;jiiliiii*rliriii  Zn-Iainl«-.  in   «Irii  KiiMrlim   nn<l  amlm-ii  ir^lrii  Tluilrn  i:i'lniiii.  n.  — 

liiihliili'liiiiii't   <irli.   »;•'  laii;:.-   .Ii  r/n-ilaiul  In^.li   nml  ariil   i-*!.   m  un  limai  rnir  irirjii- 

la-««r«.|Mni»il.luiiL':    «.p.Mii     liin;;«'}l«'n    miii    bnm   rlin.iii^rlu'ii  Zu^lamli'  wm!  «la-Hillii-. 
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riT-^  KISA>KHr.lTK.\    I»KS    •.K^.\^:S^-:^\^TEM5.         §.  2r>U--2r)l. 


o  <- 


M.".  .Vs-.'.  ;i..:...r  iniM-r  an  F:i-T-t..lT  iiihI  /.«iK-tzt  :i:i  P.I-iIU.il-.!.  Ini:.  Ki«.«:-.*  irf»:"  Slofl-  c*-\u'.i 
hr\  M.  i4iiri:i!Ki.uik«-ii  llii'il-  in  M«-!!;.''-  «l-r.  Ii  il..;..  sp.M,  h.l  ;i!..  !||.-.  .  .lunli  J.;: 
>{'.ili -'..ri-'  (l'i-:vM.'il«'ii  in  ••«..•ijui.rfi-n  v\f.«-.'n  M:i-««tiii.  iIkmU  ••»»•Ii  «Iniih  Ani  H:»r» 
lAII'i.'iiiMir.'l  uiiil  «lun.Ii  klrln.^'-n  <«liw«— .  —  In  w*'Uli«T  Wri«.-  .|a-  >.  iv.-;.ii:.Tk 
|..-.   il-ni   M»nnr.:i!/itl«'rn  !••!«{••».  i^l   i'««»li  nnli-'k-innt. 

§.  2:)0. 

1,  ..,,....•.  I*i»*  l*ro}:iio>e   th'v  (Jii<.M'k>illM'nvrginniij;in  riilitct  ^icll  iwrh 

diT  Form  und  iIimii  r.iail«»  der  aiiNL:«»l»ildiifii  Kranklh'it,  iiadi  der 
iMiUM-  des  lelx-ls  und  dtT  MiVlii^likrir ,  dif  Kinwirkiiiij;  d»*s*  Giftt? 
luul  iW  lM'gfin>!ij,'<Mid«'n  Sihadlidik«»it<'n,  oder  di«?  tiuniplicatiuiitn 
\on  Syphilis,  Srorlmt  u.dgl.  zu  iK'seilij^tMi. 

VnilMiH.nif.  Anni.     In  pr«.  p  liy  I  a  K  i  isi- li  »t  II  i  n  -  i »  li  1    i-l    l-«-:    «Uli  ••n\;i|int«n  «^•••«•ri- 

tii-ilMMiiicn  fnr  Ai«v:ntf  A*'v  «rli/iillirliiMi  Ihin^h'  («Innli  ln'-^»ii'  U«*lVn,  /.ii>:»-**rii.  i«- 
Linini^'«!«'  nn«!  ir«I«ill»'l«'  Wi'ik*l:ifl«'n».  tnr  lii-inli«  likrit  (Im's..iuIi'Ih  li;.-;li*:«<  VVi- 
>r|irn  nnil  Mnnil:ni-'»pnlfn)  iin«l  Um  lmiIi-  \\">\  SnVi^o  /m  lr:<f:fn.  \*v-  L!)^«.*»' uk«- 
ki:nik'Mi  w«Mi«l«'  man  so  wtMiij:  .il>  uim^üi  h  Hm  «K-^iIImt  ;ni.  nml  y\*>  lia  •<*»•'!••'  Mn^vr- 
nii'itlli«  Ii  i-t ,  j.'rl>iaurlii*  man  i'rpr«»|iti«  IM"i(«aiMl»-  iiifit'i«»«-!!.  aluT  mit  ^lif-nt-r  I'i.H, 
iliapli<in'i]^i'li«'ni  U«'i.'inn'  und  oMr^roannT  .N:i<'Iili«'h.iiiillinn!  ilnn  li  Itriilcr,  .\t>iuiiriin*;^n 
n.  ilgl..  >»M/.i'  amii  v«in  Z«mi  /u  Zrii  an-^,  •»•»liaM  liir  Ssnifib^nu'  \*n\  ni«T«;iri''I:*r 
Sani}.'unf!  <li'«>  (irL'anioums  fin(r<.!i<'n. 

§.  25t. 

|{. iKiii.iinni!.  Die  Behandlung  der  alzcndiMi  yneeksilher-ViTfiiKun^t'/j  er- 
'■        hirdert  sddeunige  Kiuverh'ihun;j;  si'hleiniiii-einhfillender  und  da^  <iiit 

'*"  .^'■"^''"(liesonders  SuhNmat)  nidiVlirli  niarhrnthM*  MiUel:  nanicnlhih  ^Vj 
'  "  nru<.si;!rn  Kiweisses  in  Wasser,  oder  ndnT  Kirr,  des  \V«m7«  iuis'lil> 
in  Wasser  ^emhrt,  des  (naeh  Taddeii  praparirten  Wrizi'nklilMTS 
({;e^rn  Suhh'mat),  im  Xolhfall  nneh  wohl  d(M*  Milch,  des  Ziirkor«, 
oder  des  Kulih'n|uilvers,  oder  der  SehwelVIalkaJien  und  des  Srhwi«- 
feli'ist»n>  (naeh  .Slialhe.  namcnllirh  iU'ii  Schwel'ehMsen- Ifydrats  iii 
(lallerirorm).  iJaiitdien  naeh  rmsläiiden  Opiate  oder  Anliphlogistia 
ii>hi(e^'(d  an  die  Magen^egend,  Oelemulsionen,  l^einthee  u.  .<.  w.)* 

II.  Die  Ihdiandlung  drr  idiri^^en  Mereurialkraidihi'itrn  erlonWjrl  7U- 

f».i  M.ir.  niirhst  das  Ansselz«'n  allrs  (Jueeksilher^trhrauehes  inid  die  EiUleniiing 
i».u,kh.iiiti.Y„„  ,j,.„  j^|„.,j  ;in<j«!md)emMi  Ih'srhäriij^ungen  mil  Oiieeksilher:  sodiiun 
Torderung  der  Ausxlieidnngen ,  hr.sonders  tlureh  die  llanl,  daluT 
diaphoreliselhi  (ietränk«-  (llolzlln-e),  wollene  Klridmig,  wanne  !>«'- 
di'rkung ,  ri'in«',  wanne,  öfli^rs  erncnerle  Lnll,  warnn'  F^äder,  T/ier- 
nuMi  (■/..  \i.  Toplitz).  rnssisehc  Damplhtlder,  dir  IfydrolherapiV  niil 
Sehwitzen  in  nassen  Tneln'rn ,  uinl  in  der  Kegel  das  Hüh'U  A»-^ 
Zinnners  od<*r  Ih'tles.  Aneh  hat  man  hier  anl'  n'i<hliclie,  doch  nitlil 
er.^rho|d«»nd<'  Slidde  zu  hallin,  w«lehr  man  nothigenfalls  dunli 
niehtsiun'rlirhe  Ahliihrmitttd ,  >\ie  (llauhersalz,  IJittersal/.  SiMMia- 
Aulgüsse,  lUieuin,  Jalape  n.  s.  w..  fördert. 

Als  spreilisches  (iegeninittil  diint  th-r  Seh  we  fei,  als  Schw«'- 
h'lmileh,  Sehwelelhlumen,  Sehwelelkali,  auch  wold  Schwelelspiess- 
glanzkalk  odt-r  Sehwefeleisen ,  und  in  künstlichen  oder  nalnrlirh»*n 
Sehwrh'lhiidern.     In  manchen  Filllen  wini  auch  das  Jodkali  und  da> 
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;ol(i,  oder  Ariiica  mit  x\ciil.  HalJeri,  gerühmt. —  In  der  NaclicurB..iian.iiuiig 
lieal  ein  giitnährondes  leichtvcrdauJiches  Regime,  neben  Hfidern  nnd  ^«'f  Mi>.ii>.- 
liaphoreliscbei'  Kleidung.     Hier    kann    auch    das  Eisen  als  llaupt-'^'^^""'*''*' "■ 
nitlel  oder  andere  tonische  Mittel  (Calmus,  Caryophyllata  u.  s,  w.) 
ingewendet  werden. 

Das  Fieber,  die  Mundaflection ,  die  Verdauungstoriingen  und 
indereu  Zufalle  werden  nach  ihrem  besonderen  Charakter  he- 
landell. 

Anin.  Da«J  Mi.'r«-iirialfiol»er  wini  als  Idrhli^s  UL'izUcber ,  In'Soudns  mit 
•olticbeiiiler  Diät  iiiui  kiÜilriKlifii  TWiiikrii,  liiMiamicil  (§.  84). —  R<'i  dem  M  i.' r  «*  ii  r  i  a  1- 
!;pciclit>inii<<  woikIcI  man  xiiikkIisI  Aii^spült'n  d<;.s  Mundvs  mit  kallcm Wasser 
)der  iiiUdi'U  scIiUmiiijui'h  Mund-  und  (ini>'ehväsM^rn  an.  denen  man  jedoch  i^päler 
ialbritbee,  KoRenlidiiip,  Mvriiii-iiliiirtur,  auch  wohl  etwas  Opiumtinrtur  zu<it;t/.en 
bnn.  Nameullii-h  reinige  man  die  Mundhöhle  Heissig  \on  den  t.\sndalgcrinii*:elu 
ind  Hocken.  (<Ieii-h/.eili^  siiehe  man  eine  Aldeitnn;;  durch  Schwitzen  nnd  kühlende 
übfulinnillel  (Rillrrwu^-ier,  Wiener  Tränkchen)  hcrzu^ielien.  Watfion  empliehlt  (inr- 
jfivis^LT  ans  1  Th.  Kranzlmiimlwein  mit  t  Ins  5  Th.  Walser. —  Rei  harlnäcki^'en 
nul  zer5törendt'n  Salivatiniien  kann  man  Kentithi^M  seyn,  zu  Abkochnngen  d^r  Ki- 
thca-,  Weiden-,  llhina-Rinde,  zu  L'isnii^cn  des  katechn,  Kino,  txtr.  ralanliiac.  zu 
XiiodK:i!(.<eru  oder  PinseNäften  mit  Cuiniun  sutruricnni,  Argenlum  nitricnm,  M\rrhe. 
Inosut,  Hidzi's>i|;,  (Ihlitrwasser,  chlorsaurem  ^alrl»n.  Alaun,  RIeizucker  n.  s.  w.  zu 
lehrtitcn«  "der  die  kranken  Sh'iini  mit  M*">lli'n^lein,  Kupfervitriol,  Alaun,  zu  he- 
tapIfD.  inil  verdünnter  Sal/^änre.  mit  Tannin  (Watson),  mit  Terpentinöl  zu  heslrei- 
L'hCB  ü.  d)!l.  m.  —  Rei  /i)n;:iMian^cliwtrllunK  kann  Scarilicalion  mithin  werden.  Rei 
starker  Ge^chwuNl  sopar  Rlulefrcl,  kalte  «»der  warme  rmschlä^'e  an  die  Interkiefi-r 
ii.  .4.  ».  Frnhzeiiit;  se\  man  auch  iM-daeht.  Verwach>nngen  der  Racken-  oder  Lip- 
pen^'bleindiant  mit  dem  /ahnl1ei-.rhe    zn  \crlinlfn. 

Dil'  M  e  r  c  u  r  I  a  l  ^'  f  <  «•  h  w  ü  r  •■  \ crlan^-eu  einen  lleissijr  w iederholten ,  reinigen- 
Jen  Verliand,  oft  auch  iJitiiplen  mit  IMIIeii-lrin  nnd  andere  ühenpenaimte  ad^trin- 
;ir<'mle  Mittel.     rel»rii;en>  si»rv'ialli«i*  innere  l^ehandlung. 

Bri  einjiewnrzellcr  n\-kra'jie  und  M  erc  nrial  zi  t  lern  Mud  ausser  oben 
»nannten  Mitteln  (z.  It.  Il-l/l ranken.  SäiinMi»  die  Scln%ere|häder  und  Schwefelther- 
nen  (bfuunders  Aachen)  am  widiiifi-fen.  und  hier  iM  nchenhei  meist  ein  stäiken- 
InVerrahren:  eine  ijutc  Klei-rh«li;ii.  Weine,  selbst  China  nnd  Kisen  in  .Vnwendung 
KU  rieben.  Km  mildere«.  Kluna.  z.  R.  ein  Winleraufenthalt  in  Südilalien,  oder  eine 
pi\  iliinii>refnhrtc  Kaitwa>^ercur.  ersetzen  hier  t»tt  aufs  rassendste  den  Gebrauch 
riricr  Arzneien. 


Anir.  Matlhia/^,  über  «lie.  Meronrialkrank- 
lieii,  oder  genaue  RAr^lelluni;:  iler  (jesrhiclilc 
iibd dcrwri^eiitlichenlteM-lKillüiilicit  alhM*,  «ich 
durch  QucclMllieruii«>>hraiieh  im  inensrlili- 
riien  Körper erzeuizendeii  l'eliel.seynsi'unneu. 
^acfa^S.fingl.  Au>^'.  tl.on«!.,  lSin.)iiiiiAn- 
ncrfc-r.  U.  lloMif.  l'esili,  1>22.   »>. 

Uurtin  de  Gwt'nmi ,  sur  le  irenddement 
|ira4Bi(  chez  Ics  durcurs  sur  meiuux  pnr  Pef- 
tade«  va|ieur^iiiereuriene!>.  Tari».  ISIS.  S. 

C.  C.  Th.  ümtvrt,  Uenierk.  iih.  d.  Ani:iua 
braeiiim  Diercurialii«.  Berlin,  IS'27.  ^. 

Üllu  fferrtHfifin»  über  die Munurialkrank- 
beiifn.  Leipz.,  1835.  S. 


Eugen  M.  Ä.  Ucim,  über  die    Mf^reurial-  Literatur 
Kraiikhuil.  KrJnn»r.,  lSar>.  b.  il.  .Merc.-Y(,^ 

G.  Ludiritf  Diclerich,  dieMereurialkrank- 
heit  in  allen  ihren  Fürincn.  ge«cliirliilicii,  pu- 
ihulugisvli,  diiigno-sliseh  und  iherapeniisch 
dargestuih.  Leipz..  1S37.  8. 

/.  i).  H'..S«c/Me,  niedicinische  neubachtnii- 
gen  und  Itemerkungen.  Rcrlin,  iH;{!i.  >.  IM. 
i.  \'\:\.  in  BehrvHilü  Syphilidologie  IM.  If.  f». 
282. 

rVpl.  z.  Th.  die  .«Schriften  über  Lu-i- 
s  e  u  c  h  e.' 
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RloikraiiK- 
lioiK-ii.     Süll 


Bleikrankheiten. 

§.  252. 

Djis  lUt'i  dringt  aiir  verscliiedinic  Weise,  liesoiultTS  bei  gcwis-  1 
liewerblreiheiuleii,  in  f5asfünnig«Mn.  stauljrormi^em  oder  aiifjie- 
lostein  Zustande  durch  die  Scldeimliaule  oder  wunde  Stellen  in  deii 
Körjier  ein  und  veranlasst,  in  dessen  Sario  aufgeuümmen,  eine  Dys- 
krasie  und  Kachexie,  welche  sich  jedoch  hescuiders  durch  Nerveu- 
zui'alle:  Kolik,  Gliederschmerzen,  Lähmungen  oder  Gehirnkrankhei- 
ten äussert.  Diese  Zulälle  zusainmengenommen  nennt  man  die 
Bloikrankhcit  {Morffus  satunÜMis)  oder  chnMiische  HleivergiUung 
(Intoxkatio  satunu'na),  oder  helegt  sie  im  Einzelnen  mit  demselben 
lUiinamen  (z.  B.  Colica  saturnina). 

iliio  Voran-  A  ii  in.     Di«*  Gp  \vf  rlil  n-i  lioiuli'ii,    wchli»'    von    ili'ii  Hlt.'iKiMiikluMtiMi  Iksuih  <, 

htsNiinuiMi.  iliM's  liiiiili^'  Iti'failon  wiTilni ,    ^iiid :    1.  FalirikanliMi    \on  RI<'ipr:i|i:ii:iliMt .    liesondfiTi^ 
lies  Ulriwri-!Nf>,  ilimn  der  Miiinif:«'  uinl  Ulriplfill«'.  «l«*s  Bloi/.m Kits .   r.linkiiibiei^  — ^ 
2.  mit  ltiril;irlM;n  (bcsomliirs  lUiMWi'iss)  iKr^Hüilii^'h' ,  ww.  K:irl)i'iireilii*r,  Ansln-iiUer. 
.*sIiiIm'ii-.  lirrnnitinin;-  imd  Orliitnlcr,  Spii'lkartiMir;iliril%:in!«'ii.  |{iint|i.i|ii('nii:u'|]i-rii.iU:I.. 

—  3.  iiiil  lih'ili;illif;tMi  Kirnis^rii  iiiid  Kilh-n  uiiij.M*Iniul«r  4-:nkir<"r,  Ti-^rhliT.  fiilfl»«*- 
ri'ilrr,  HoI/.\iTf.'iiiil«M\  Ma^cr.  Wassi'rliaiin-  u.  ilyl.,  —  •\.  mit  Hl«'ii:la>ininf  IrrM-lMF- 
l'HiU'n  wie  Tiipfer.  S|riiiKuli:ilirikaiil('n.  —  5.  mit  srlimrl/.i'mli'iii  Hii'i,  Iio^miuIiM-'  I«tii- 
haitigrii  Lötlniiittrlii  lM?>rli;iliij:ir.  wii-  Sc!iril"l^'i«'^>rr.  S<lin»t^ir-.vi'|-,  KliMiipiK-r.  7..un- 
fiiossrr,  \rr/i!iinM  .  kuptVi-  und  l<niii/.('-Silinn'l/.»T.  Hlri-  und  SüImt- ni"ili«'i'.\'".iU". 
Mt'tallarlirilcr  M'rxirn'di'iHT  Art,  --  13.  mit  IrNti-m  m«'l;iIliHi  (n-m  {jlrj  ii!ni,'.'liitu'.i. 
z.   H.   Srlirill'»«"l2er,    SiiuiH-.rlinridrr.   nh-idralil/irlnr,   Sl.'iii-   und   hnsiall-rlmi-i.l'T 

—  Di«'  Anui'iiduii^  d«'>  lUin-s  i^l  nWr  lirul/iiia;:!'  m  d«r  Ti-rlinik  >o  vi'ilm'iNL 
dsi^s  niclil  srlton  Iiri  audniMi  t'n'wrilun  Milrln-  |{|t'iKr:Miklnilrn  Viirkoinincn.  w  '\tT 
Ar/.l  sie  kaum  aluHMi  k«»imi«':  /..  U.  In-i  Parlünuric-Vi'iririiuirn,  SlrjnliuliriTii.  nainpf- 
ma«rliint'ii-Arbcil«'in .  titdd-  und  SÜImt- Ailu-iliMn,  SpiriiiHalnikaiilrn  u.  *.  w.  — 
Atich  (liicniikiT,  du*  mit  l{|i>iln>iiii»:i'n  inii»:('lirn .  Kninkr,  wclrlic  man  damit  -jüi*:- 
liili  itdrr  :m«siTli('li  liPliandi.-It.  I'»*rst»iifn,  wrltlu-  {\\\o  Lmus  hiilipp«  Kaiuilii  1  -'■* 
Hlcibcliallrni  nd«'!'  IMi'iWdin'ii  nirs-.i'iidr'*  Wa^«.«T  «mUt  mit  itl<.M/n<  kir  ;:.|:ilMbti 
WiMui.'  tnivr  blrihalli;.'!'  Tbi*C!*«»rt«'ii  triiiki-n.  m\fv  an-  >rblrclil;.'lasirl«n.  «.ildrtliiur- 
ziniiti.'Ti  odrr  aii^  blrihaUi};i'm  Zimic  f;i'trrti^'ti'n  (iorhnri-n  >|iiMN(Mi.  wcliln*  initHtn* 
failn'Fi  ^ü'läiliti-  ZmkrnvaartMi  i*S!«pn.  bb'ihalti^i'ii  Taliak  ^«  biuipicii  u.  n.  \%.,  .srniiirü 
idini'  ihr  Wi«.s«Mi  (»pli-r  diesfr  Vei^inuni:  wenlon.  Die-i«  kann  nntiT  -nlrlini  lui- 
>t:in«ltn  *ogar  als  Epidrinic  auftrelfii :  /.  U.  in  (Unrcnnmt  mwii  Wa^si'i.  in  Sl>ur- 
bridfir  Ann  ld«"i/u«k«!rlialli|HMn  Midil  \\{i\.  Sihmutt's  Jahrb.  IM.Or».  S.-l-lu.  177/.  ■••i 
Mcn-t-lKMi  und  TiiiiTcu  (llautkraiikb(.'it  der  Kind«-r). 

U:i<  Blei  A\ird  in  dii-^rn  FiiUen  inrlsl  in  Dnll^l-  nder  Stanbbirm  oin£eai\iiuvt 
nnd  i;elan;:t  so  in  dicl.iit'lwr^e  odrr  (mit  dem  Spei«  lud  liiiiab^'PM-blmktl  in  «üivVrr- 
daunngsv »'jic ;  iMJrr  es  wird  iti  ir^'cnd  eim-r  Form  dnreh  ••iin'  niuierr  SihUimhaut 
{i.  n.  <b'r  Au^'i'ii,  Nase,  tUiHMi.  des  DarmkuiiaN)  odrr  dunh  fiin:  wundr  llaut.*l«'l!»' 
an!^'oam;t.  Iinnh  dir  unverleiztr  Oberhaut  srhrint  r>  nicht  eiiiilrinpru  zu  kömKO. 
(Ml  abrr  i<t  Lnrriniirhkeil,  besonders  das  Spri>ru  mit  iiiclil  firliörig  ^'tTeiiiijrtea 
lländrn,  L'rsarhr  drr  Vrr^iftnujj.  .fr  \\rnit:er  rinr  >ob:be  Vorsirlit  iiitl^dirb.  /.  D 
in  Itb-iwrissrabriki-n,  wo  dir  ^anze  Luft  \«»ll  lUeillieilehen  i<t,  und  jr  riipT  «Ü** 
Uäumr  «irr  Fabrik,  «ir^io  >irhrrrr  tritt  die  Wirkumi  ein.  Die  Kraukhrit  vrr«Mi'.'nt 
in  dii'-rm  Falir  krin  Alfrr  und  r^  kaim  von  einer  besonderen  Dispositjnn  kaum  A.' 
ItiMJr  «.rvn.  Doch  findrn  siih  dir  mristrn  Falb'  im  .Sonnner  und  t>ri  schon  ^r- 
nitlrt.n  Ktirpern,  z.  D.  iriihrr  Itleikrank-tlrur-rnrn  und  Drauntweintrinkern. 


§.    253 — 254.  BLKIKRANKHKITEN.  375 

i  §.  253. 

^        Die  BIcidyskrasic  selbst  {Dyscrasia  saturnina,  Saturnismus)     Biei- 

^Sussert  sich   durch    einige    aligemeine  Symptome :    das  Zahnfleisch  dyskrasie 

Ifi  wird  zuerst  schieferfarb  und   bildet  sodann  einen  bläuJichen    Saum 

um  die  allmälig  missfarbig  (von  Schwefelblei  braun  und  schwärz- 

lieb)  werdenden  Zähne;   diese  blaue  Färbung  verbreitet  sich  später 

(allgemein  oder  fleckig)  über  die  Mundschleimhaut;  bisweilen  findet 

man  auf  diesen  Theilen  schmutzigwcisse   dünne  Belege  von  einem 

BleiniederscIiJage.     Der  Mund    wird  trocken,   der  Durst  liedeutend, 

^  der  Appetit  vermindert,  der  Geschmack  süsslich  schrumpfend;   der 

Athem    eigenlhuinlich    übelriechend;     allerlei     Verdauungstörungen 

p^jpjgspepsia  saturn.)  treten  ein :  z.  B.  Yollseyn  im  Magen,  Uebelkeit, 

l^ufetossen,    sogar  Erbrechen,    Kollern    im  Leibe.     Die  Haut  wird 

Pblass,  fahl,  später  gelbsüchlig  gefärbt;  Schwefelbäder  bewirken  bis- 

P^  jlen  eine  schwarze  Färbung  der  Haut  und  der  Nägel  von  Schwe- 
blei.     Die   Conjunctiva    wird    ebenfalls    schmutzig    gefärbt;     das 
sieht   mager,    mit   hohlen    Rändern    um    die   Augen;   der  Harn 
irsam,   gelb   oder  wässerig;    die  Stühle  sparsam,  trocken,  hart, 
gelig;  der  Puls  klein,  härllich,  selten. 
Nach  und  nach  tritt  die  Bleikachexie  als  eine  nach  Art  der  "Kachexie 
.  ^üttenkotze  zunehmeudt;  Abmagerung  und  Austrocknung  aller  Theile 
pmehr  und  mehr  hervor:  die  Haut  wird  dünn,  trocken,  wie  bestäubt, 
missfarhig;  Unruhe,  Schlatlosigkeil,  Enlmuthigung  nehmen  überhand, 
'«  und  endticir  entwickelt  sich  Blutwässcrigkeit,  Wassersucht,  vollstän- 
diger Manismus  {Tabes  saturnina}.     Letztere  Ausgänge  flnden  sich 
I  jedoch   erst   später  ein ,    nachdem  die  in  dem  folgenden  §.  zu  be- 
trachtenden Nervenleiden   der  Bleikranken   aufgetreten  sind,   wegen 
deren  die  ärztliche  Hülfe  zuerst  in  Anspruch  genommen  zu  werden 

All  111.  \)io  pn  t  iiologisrlie  Anatomie  uinlClirniie  hat  nur  wenig  Auf- 
srhhiss  üIkt  «lie  Naiiir  clor  Itlcikraiikiicitcn  gegclion.  Zuiiäclisl  winl  das  eing«- 
drungiMi<>.  Hici  uliiTdingü  an  der  Ein\crlL'iluings(eiie  präcipilirt  und  dadiircliunschäd- 
licli  geniaelit.  [Nur  in  seltenen  Fallen  l»ewirkte  essigsaures  Klei  Anätzung  und  Ent- 
zündung der  Magenstlilriniliaut  mit  den  Symptomen  der  Gastrilis  toxica.]  Nach 
mid  nach  aher  wird  dieser  Niedersehlag  wieder  aufgelöst,  im  Klnlc  und  den  Zcll- 
sSften  weiter,  gefiihrt,  wo  er  sieh  wieder  niederschlägt  u.  s.  w. ,  his  allmälig  der 
gesammte  Körper  durchdrungen  ist.  —  In  einzelnen  Fällen  fand  man  das  Hlei  in 
inneren  Theilen :  am  häuügsten  auf  dem  Zahnfleische  und  der  Mundsehleimhaut  und 
in  der  Zahnsnhslanz  aU  Schwefelldei  niedcrges<thlageu ;  ausserdem  im  Magen ,  den 
Bannen,  Nien-n,  I.ehir,  Her/.,  seihst  im  Hirn  und  Rückenmark  (Lassaigne),  so  wie 
in  4en  Ausleerungen.  i)ie  Hanne  sind  öfters  rontrahirt  und  an  die  Wirlielsäule  an- 
gedrückt; ihre  Sehleimhaut  runielig  und  schieH-rgrau  gefärht,  mit  dickem  Schleim 
iiUerzogen,  stellenweise  erwi'icht ;  die  Hrunner'tchen  und  Peyer'sehen  Hrüsen  nehst 
d«fi  inisprecheuden  .Mesenterinldrüsen  geschwollen.     Das  Rlut  ist  hraunrolh,  später 

l^wäHSerig,    und    sl<Mkt  hier  und  da  in  den  Haargefässnetzen.     Hiis  Zellgewehe  Irok- 

^•leii ;  die' Mu>kflii  entfarht;  die  Nenenmasse  öfters  \erdichtcl. 

(^      ^  §.  254. 

Die  charakteristischen  Nervenzufalle  der  Bleikranken  {Neuroses     »»«*- 

.    1   i»  1        j  >euroson. 

saiurninaey  sind,  folgende. 


* . 
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Bid-             I.    Die  Bleikolik.  Malerkolik  (Colica  gatHrjt 
Jmösim'-Iica  s.  picionm)    ist   die    häußgsle    und   um  fnlheste™  _ 
^^K^  Bleikrankbeil.     Sie  äussert  sich ,    bürgere    oder    l9ng^  ) 
^^V^' alligen   Vorholen  (§.253).    üiircli  Srlimerzen   ini  " 
^^^F     wdche  anrang»  leiser  und  herumsrhweifend ,    später   I 
^^^      eine  kleine  Stelle  beschrankt  sind,  dann  nnrallswcise  rnilUn 
in  Zwiscbeiiräunien  (bcsmiders   des  .Nachts)  exar«rbiren , 
lelihiifter   knei|iender,    bohrender    oder  achni'ircnder  Art  e 
[                durch   ihre  ansscrord entliehe   Uefligkeit  den  KrankiAi   «i 
^^^K      Terzeming ,    Schreien ,  Sich  -  Winden ,   HernniwSlxen  atu 
^^^B     Geberden  nOthigen,   wogegen   sie   dnrch   äusseren  Dr^ 
^^^K    als  annehmen.     Der  Sitz  diusur  Schmtirzen  wechselt  in  d| 
^^^H    verschiedener  Unterleihs-Gellcchte,  ist  am  hgußgsteii 
^^^H     gegend ,    seltener   in    der    Herzgrube  (Cardialgia    salun 
^^^M     Lenden-  und  Nierengegenil.    dem  HypogMlrium ,  den  r 
^^^p     Mitteineiach   u.   s.  vr.     Häutig    ist   dabei    die    vordere 
^^^       nsuicnliicii    die  Nahelgegend,    nach    dem  Itilckgrale  >l)ia  J 
80   dass  man  dann  die  Grenzen  der  HyiiorhondrieR  und  i 
Bauchmuskeln   an    der    gespannten  Baucbwand    deiltüch  i 
^^^       Kndet   und    die  l'ulsation    der  Aorta  hitiduriliffildt;    ("    " 
^^^L    auch   bisweilen  Aiifbläbmig    des  Leibes  oder  ririzeht 
^^^H    Gleichzeitig  besteht  in  der  Be^d  harlnricbig<>,  meln^  1    _ 
^^^r     und  den  gewöhnlichen  erölTnttn^len  Mitteln  widei-steliettAtfÜ  ^ 
^^^       slopAing;  die  mühsam  entleerten  Kothstückehen  ktml  t>u;;i-!ti' 
heil,  hart,  gelblich  oder  grausdiwarz  (SchalknoiPii,   "^ 'i,' ''' 
selten    sind    Durclilälle.    Sctdeim-  oder  Blutstühle  i >i«l  i 

I  Mastdarm  ist  krampflian  zusammen-  und  empurgezo;^!.' 1 1  r 
die  Einbringung  der  Kly^tierspritze.  Auch  die  Ilodeu  uW  1^ 
halt  heratifgßzngen.  Das  Gesicht  verrallen,  aber  die  Gesiebt  smiuhj 
gespannt  und  krnmpfig,  der  Blick  stier.  Bisweilen  lindon  sidi  Hire 
heschwcrden,  llat^Terhallung,  Blasenkranipr.  Strangiiiii 
öfters  auch  die  Ein-  und  Ausalbniungsbewegungen  krin^irii^ift  k'- ] 
hindert  {Atlhma  saiurHinnm)  \  manchmal  Ohnnlachlcii.  Sdil.ifli.f 
kcit,  Unruhe,  stetes  Ilerumwälzcn,  allgemeine  Uehcri'tnjilindlirJilitiLj 
Verzweiflung,  In  scheinbarem  Widerspruch  mit  diesen  stönnUe^ 
Zußllen  erscheint  der  Pnis  selten  (40,  50,  60  Schlüge),,  die  2 
feucht  und  blass,  der  Durst  gering,  Ticher  fehlend.  —  [>(!•  Kn 
heit  entsclieidet  sich  bei  gutem  Veiliallen,  von  si'1l>  '  - 
Arineigcbrauch,  ziemlich  schnell  unter  läcuienten  SlOLl 
werden  der  Haut,  wird  aber  leicht  (wenn  das  Gin  im 
mieden  wird)  rücklälüg,  und  alsdann  mit  jedem  i  . 
schwerer  beilbar.  Sie  »erbindel  sich  dann  inii  den  h.Ij;. 
gemeineren  Nerven  zu  fällen,  oder  mit  Bnizündungen  imü  andeiL 
Complicalionen,  weldie  auch  einen  lödllichen  Ausgang  herbeifahrtl 
können.                                                    -  ^ 

"■  II-    Die  GliederschmcfEen  oder  d.is  Beisseo,  ilcr  UletSraii-^ 

««»uitai.iu'"'"*'*'''*'"''^^"'  *<"""''"''•  Bheumiilinmus  metaUiCH»)    sind  ieblultel 
,  '      neuralgische   Schmei-zen,  in  »crschiedenen  Gliedern,    bcsouders  iof 


k. 


Üen  Wilden,  sdlener  im  Elumprc,    dem  Kreuzbein,  d^m  Mastdarm,  it 
'ilfiii  Hoden  ii.s.  w.,  wdclie  |)pni>disr.li,  liesunilcrs  des  NaeliU,  aiil- 
ten,  icdofli  ohne  [lütlie  und  Geschwulst  lind  niclit  auf  den  Ver^ 
'eiai'sNervt'iisiummesliusctirSohlsind,  welche  durcliäusseren Druck  I 
IteibtHi  sieh  mindern,    hingegen    bisweilen    durch   Bewegungen  1 
;limen.     Disweilcn   sind   sie   mit   stiirrkramplähnliehen  ZulSilei 
lll  Spannung,  Härte  oder  Krnmpr  (Klamm]  der  befallenen  Muskeln  ^ 
'landen.     Sie   Irelen  seltener  für  sidi  allein  auf;    meist  gesellen  i 
\l»  eiuli    aihnülig    unter   dem  Gefühle    von  Ermüdung ,    Tnuh-  und  J 
lüe^chliifenseyn  des  bufiitlenun  Gliedes  zu  der  Blcikolik  lliiuu,  oder^ 
^gleiten    die   Lähmungen ,     in    welche    sie    ohnedies    gern    spüler  7 
l^ergeben.  4 

III.  Die  Bleiläbmungen  (Parali/sei  ialuriu'nae)  sind  theils  I 

JirUchc  (Parahjtii  im  engeren  Sinne,  AduMia  sattirn.).    IheiU"'' 
sihle  {Anaeuhesia  mtitrHina):  beide  die  verschiedensten  Nerven- 
i^e  befallend.  —  Die  dgeiiUielie  BleilMimung  belällt  gewAlmlich 
tUtelne  Muskeln ,  besonders  die  Sireckmuskeln  der  oberen,  seltener 
unteren  Ejlremiläten ,    und  ist  demmich   mit  Contrarturen  der 
■lAder   oder   einzelner  Finger   (nach    der  Seite  der  Ueugemuskeln 
ifl)  verbunden,  so  dass  die  Finger  nach  innen,    später  die  Hände 
Rbh  imlen  gezogen  sind.     Der  Willenscinnuss  nur  das  so  geläbmte'l 
Elted,  wenigiitens  niif  dessen  Streckung,  ist  aufgehoben;  doeh  ver- f 
^iig  der  Arzt  dassellie  in  der  Regel  noch  elwiis  zu  bewegen.   Diese 
Lähniung  tritt    nach   und    nach  du  unter  Schwergefühl,    Miuligkeit. 
tJiibcbülnichkeitund  leisem  Zittern  des  Gliedes,  oder  sie  hldbt  nach 
einem  Autalle  der  Bleikulik  zurück.     Sie  geht  in  Sdiwund  der  ge- 
lähmten .Muskeln   über.  —   Seltener  sind  Lähmungen   der  Stimm- 
merltzenge    (Afhonia    «afiiriiinu) ,    der    Brustmuskeln    und    anderer 
hrheiie,    und    ein    dem  Mercuhalziltint   ähnliches    Leiden  (Tremor  | 
baly  minus). 

IV.  Die  llirnarreclioneu,   welche  gewöhnlich  erst  spä 
■ilMu  der  [lleikrsnkhelt  h iuitu treten ,  sind  theils  Krämpfe  und  zwar"i 
IntlsQchtiger  Art  (EpHepsia  saiurnina),  ttieils  mannichfarhe  Sinnes-  < 
sUfutigen  (z.  B.   Vistonen,    Hallacinaliünen,    Taubheit,    Blindheit), 
löiub   DetäubungszustÜndo  (Schiafsucht) ,    Uieils  raaunichfallige  .Sce- 

leoaLfTuiigen  (i.  B.  Irrereden,  Tobsucht.  Beisssuchl,  ßlOdsinn). 
'G[Bw6bnlicli  weiden  sie  durch  anhallendon  Schwindel,  Kopfweh, 
I^TrDksinn  und  VerslandusschwSche  angekündigt;   sie  verbinden  sich 

untereinander  und  mit  den  übrigen  BleizuläUen  auf  manniclifnchc 
[Weise  und  ohne  den  goregelten  Gang  anderer,  numenllich  enttünd- 
Itichär  Hirnleiden;  sie  vcilunfen  chronisch  und  enden  leicht  in  ßlfid- 
>iiiti  oder  unter  Schlafsuclit  und  HirnacldsgHusa  tödtlich. 

I  ,  8.  255. 

Ir  ^  Die  Behandlung  der  Bleikr.inkheiten  so  wie  die  Prophylaxis^ 
dmclben   hat   zunächst  diu,  fernere  Einwirkung  des  Gifies  zu 
•«eiligen    und    sorge   dann    für  eine  zweckmässige  Diiil,    besonders  . 
i«eiü«imige  und  fettige  einhüllende  Speisen  und  Getränke  (l>esondersJ 


37S  KRANKHEITEN    T»ES    CiEFAESS-SYSTEMS.  §.  255. 

ntiMniiiiinj?  feite  Milch),  für  Vermeiden  saurer  oiler  sä urebiidender  Genüsse,  so 
dcrül.-Kr.  wie   iür  lleissi«;<.'s  Waschen,    Kaden ,  Wäscheweclisehi ,  Reinlichkeit 
fdiorhanpl ,  (Tir  warme  Kleiduni;  oder  Bellhöten,  warme  und  trockenf 
Wohnung;,   gesunde,   vtui   den  Hleitheilen    reine  Lnft.  —  In  sym-   . 
])  tum  atischer   Hin  sieht  dienen    zur  Linderung  der  Schmerzeo  i 
und  Krani]de    vurzugsweiso   (he  Narcuticn,    namonlhch   0|>iuni  iiod  | 
Morpliium  in  grossen  und  steigenden  (iahen,  auch  wohl  die  Bella- 
donna, der  Schierhng,  der  indische  Hanf,  die  hlausrmroJialtigenllit*', 
tel,  die  Anäslhetica.  besonders  Chlororurm  innerlich  und  äusserlIdL 
Das   Opium   bewirkt   hier   bisweilen  Stuhlgang   und  aligemeine  Er- 
leichterung. 

Gegen  die  Rleivergil'lung  seihst  dienen  theiis  einbillleniie 
geschmeidigende  Mittel,  wanne  Oele  (besonders  Hieinusrd),  Od- 
enuilsionen,  mit  0[)iatcn  und  anderen  Xarcoticis;  Iheils  Ausleerungs- 
mittel:  nämlich  Pur^anzen  viui  Kalomel,  Jalape,  Senna.  (^rotoaul. 
Bitterwässer,  im  Anfang  auch  wi»hl  Brechmittel ;  theiis  die  Gegei- 
giftc  des  Bleies:  die  Schwefelsäure  in  Limonaden  oder  schwefel- 
saure Salze  (wie  (ilaiihersalz,  Bittersalz ,  Alaun ,  weisser  Vitriol)  ii 
verdüimten  Losungen,  oder  Schwefclmittel:  Scliwefelmilch.  Scliwcfel- 
alkalien,  Schwefdcisenhydral ,  Gnldschwcfel,  vielleicht  auch  Jodkaii.,; 
Oder  man  verbindet  mehre  dieser  Methoden  unter  einander  und  :• 
mit  den  narkotischen  inid  äusseren  Mitteln.  Selten  sind  (z.  B.  bd 
Schmerzhafliiikeil  des  Bauches  g<'gen  nruck,  bei  Gastroenterifis) 
Blutentziehnngen  räthlich. 

Von  äusseren  Mit teln  dienen,  besonders  bei  Bleikolik,  ölige, 
seifenhallige  oder  salzige,  auch  mit  Seima-Aufgüsscu  oder  Teii»cn- 
tiunl,  oder  mit  Opialcn  oder  (Jdorofonn ,  Belladonna  u.  s.  w.  \et" 
setzte  Khstiere:  warnu»  Brei-Umschläge  auf  den  Leib  von  Leiiimehl, 
Hyoscyannis.  (üicula  u.  s.  w. :  ölige  und  narkotische  Einreibungen 
in  denselben  (/.  B.  fjuimentnm  volat.  mit  Ojiium,  Ol.  chainüD. 
coclum  mit  Tinel.  thebaica,  Oleum  hyoscyami);  Com  pressen  mit-: 
(Ihloroform  getränkt  (Aran):  das  Morphium  in  endermatischer  An- 
wendung. Besonders  aber  sind  allgemeine  warme,  erweichende  oder 
schwefelwasserstunbaltigc  Bäder  (z.  B.  mit  Schwefclkalinm,  Scliwefcl- 
calcium)  bei  allen  Bleikraidvlieiten  von  Nutzen  und  bei  den  einge- 
wurzelleren unentbehrlich. 


ni:iii  llri«<«.if;  mit   iTurirlHMnlfii  s.iIImmi.  iiiiil  siirlu'  s'w  tlurcU  .'iclive  uiiil  na-*ür<"in»" 
na-^lik  zu  sim  k)'ii  uiul  /ii   livtliiilii^rii. 

n«'i  «Ich   n  i  r  ii:i  If  tri' ( i  o  Ii  i'ii    lilciltl  i.i^l    iinr  dii^  iliäli'lisclie  ir\>pci-luih<*  Mf 
llmdr  und  «lii*  [{«"irliwichtijiiiiifc  (Irr  >ror.ilir«li«>h('nihMi  Zufäll«*  {z.  R.  diirrli  Anlisp» 
liindir.'i)  liliri:;.     KriittiK  <'iiif:i'riirii<li'  MiUi*!,  z.  U.  Adfrlii*««*  lK>i  ilt>n  riiriö:irii  Urlimn. 
scIkhIi'ii   nii'lir  .ils  ^it»  mifzni. 


sciKnIi'ii   nii'lir  .iis  ^it»  mifzni. 

UiM'  Ausgang  III  tiil:ili'  Kiirlicxit'  iiiul  IM  it  t  :i  riii  u  ( ii 
It-ier  Krankliril  aiigfp'lieiicn  Kchi'I»  (§•  2 IS)  zu  iM'linmli'ln. 


irj|  iiiuh  lic'ii  hn  It'li- 
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Opinm-Yergiftungen. 

§.  256. 

Das  Opium  und  seine  Prüparale  (die  0|iiuiHtiiicturtin,  das  Mor- Opium-vei 
])liiuni  und  dessen  Salze  u.  s.  w.)  werden  jelzl  häuGge  Ursachen  b'*^""««»' 
von  Vergiffun^^  (Intoxicatio  opiacea,  Meconismns),  Iheils  wegen 
ihres  üfl  zu  MissgrifTen  führenden  Gehrauchs  als  Arzneimittel,  theils 
als  Mittel  zum  Selhstinord,  oder  zu  einer,  vom  Orient  her  heliebt 
gewordenen  Selhstherauscliimg  (bei  den  Opiophagen  und  Opium- 
rauchern). Doch  hängt  die  Wirkung  hier  sehr  von  der  Individua- 
litäl  ab,  indem  manche  Personen  von  Haus  aus,  oder  durch  Ge- 
wöhnung, oder  in  Krankheiten  u.  s.  w.,  sehr  grosse  iMengen  vertra- 
gen. Andere  hingegen  von  kleinen  Mengen  schon  sehr  heftig  ange- 
grilTen  werden. 

§.  257. 


ihre 
Ursachen. 


i 


Die  krankmachende  Wirkung  des  Opiums  äussert  sich  in  zwei 
acuten  und  einer  chronischen  Form. 

I.  Der  Opiumrausch  {Ebrietas  opiacea)  entsteht  durch 
massige  Dosen  in  Substanz  oder  als  Hauch  verschluckten  Opiums, 
und  äussert  sich  anläiiglich  durch  Belebung  und  Erheiterung  der 
Geistesthätigkeilen,  besonders  der  Phantasie,  mit  raschem  Wechseln 
der  Vorstelluiigeu ,  welche  Aufregung  je  nach  der  Individiialilät  und 
Bildungstufe,  oder  den  augenblicklich  die  Seele  ffdlcnden  Ideen 
und  äusseren  Anregungen,  sich  bald  mehr  in  stillvergnügtem  Hin- 
träumen, bald  in  Schwatzen,  Lachen,  Lärmeu,  Tanzen,  Springen, 


I. 

Opium- 
rausch. 
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Di.iurii-vcitt.Iinld  in  Haserei  und  (>ewaUtliritigkeit,  sogar  Mordsucht,  bald  in  dich- 
terischer oder  prophetischer  Exaltation  und  Verzückung,  oder  eroti- 
schen Aufregungen  n.  s.  w.  äussern  kann,  üahei  bald  liiehr,  bald 
weniger  deutlich  (Kongestionen  nach  dem  Kopf.  Dieser  Zustand  geht 
jedoch  gewohnhch  haid  in  ßenonniieniieil  des  Kopfes,  Benel>eluiig 
der  Sinne  und  endhch  in  Schlaf  ilher,  und  nähert  sich  so  dem 
folgenden  Grade, 
n.  II.    Die  0  p  i  u  m  ]>  e  t  u  u  h  u  n  g  oder  acute  Opium  Vergiftung  {Nar^   , 

Opiiiiunnr-  cosis  opiücea)  tritt  nach  dem  Genuss  grosser  Mengen  von  Opiaten    : 
i'o>c.     ^.jji  ^iij^l  fmssert  sich  hisweilen  nach  plötzlichem  Schwindel,  Olu'en- 
sausen  u.  s.  w. ,    selten    auch   nach    vorhergegangenem    Erbrechen, 
durch  eine  mehr  oder  weniger  tiefe  Schlafsucht,  mit  ßewusstlosig- 
keit.  t'nemplindlichkeit,  Erschlaflnng  der  Gliedmaassen,  Hucheln  unid 
Schnarchen,  auch  wohl  Krämpfen  (»der  Lähmungen  einzelner  Tbeile. 
Dahei  gewMlinlich  starke  venöse  Hyperämie  des  Kopfes:  das  Gesicht 
sehr  rutli,  die  Augen  stier  mit  stark  injicirter  Bindehaut  und  (mei<^  tj 
stens)   enger  l'upille;   die  Adern,    hesonders  die  Drosseladern,  ge* '^i 
schwollen:    der  Vuh   voll,  aber  lan^isam;    die  Lippen  hläuliclirothf    ' 
wie  hei  beginnender  Erstickung  (s.  <!yan(»se  §.  lOlJ  oder  Schlagtluss; 
Stuhl-  und  llarnausleernn^  gewöhnlich  unlerdnlckt  u.  s.  w.     Spterl^ 
kann    auch    allgemeine  Gleichheit.    Stocken    des    llerzsclilages   ood'i 
Scheintud    hinzutreten.     Meist   todtet   diese   Vergiftungslorm    durch 
riehirniähmnn^  (Apoplexia  vasathins)  oder  Lungenödem   in  Folge 
der  specilischen  [Ivperämie  dieser  Organe,  welche  auch  (nebst  ihren 
Fol<^'en:   Extravasat,    seröse  Ansschwitxungen  u.  s.  w.)  das  einzige 
conslante  Seclionsergebniss  zu  seyn  JjHegt. 
III  111.    Die    chronische  Opium  Vergiftung    llndet    sich  bei 

0|imiiiihrr-lVi  sonen ,  die  an  den  (lebranch  des  Oiunnis  als  Üerauschungs- oder 
sucht.  Hciänbungsmitlel  gewöhnt  sind,  und  äussert  sich  hei  den  in  UDserm< 
Ländern  vorkonnn<Miden  leichteren  Graden  (ähnlich  wie  bei  den  an 
lh'anntwein^'(*nnss  riewOhnten).  wenn  sie  kein  Opium  genommett 
haben,  daher  hesonders  frfdi  Morgens  in  ojHum-nüchterem  Zustande^ 
durch  geistige  imd  körperliche  Abges[ianntlieit,  Mangel  an  Aiiieits- 
oder  Sju*echhi<l,  Vert;essiichkeit,  ISiedergeschlagenheit,  Schwere  and 
Zilleni  der  («lieder,  t'ebelkeit,  neiu'algische  Schmerzen,  besoudcn 
Ko|)fweh,  Schwindel,  Frösteln,  sojjar  wache  l*ollutionen,  Schweisse 
u.  s.  w.,  welche  Symptome  nach  der  gewohnten  Gabe  Opium  rasch 
zu  Virschwinden  pflegen.  —  Die  durch  jahrelangen  *  OpiuD)gennss 
zerrnlleten  türkischen  Opinmesser  (Theriaki*s)  und  cbinesischen 
oder  malayischen  ()[)iumraucher  (hesonders  aus  den  dürlUgereirj 
Glassen)  verlieren  den  Ajipetit,  werden  hiass,  hohläugig,  welk  und 
abgemagert  oder  gedunsen,  schwach  von  Muskel-  und  Verstdndes- 
kräften;  nach  und  nach  stellt  sich  hartnäckige  Stuhlverstopfuog, 
im[)otenz,  .Neuralgien,  allgemeines  Zittern,  endlich  Lähmimg,  naiuent- 
lich  der  Lnterextremitälen  und  des  Kückens  (daher  schleppender 
Gang  und  vorgebeugte  Körperhaltung),  und  völliger  Blödsinn  ein. 

Aiialogr  All  III.     Zii'iiilirli  fihiilirli  \orlinllon  !»U'h  in  ilin'ii  Wirliiiiipcii  einige  andere  r«D< 

Ver^Mlt.     Njinolica,  welili»«  <.'b(.'iir:ills  liier  utlrr  dort  zu  Kr/icluug  von  Huuscli  üder  Belaubuof 


§.  257-  25S.  opu'm-verciftum;e.\.  :^Sl 

TcrwendH  wonloii :  n.imenllii'li  der  indische  Hanf  und  seine  Pniparale  iKrnhlicli-  Op.-Verg. 
keitspiiltMi,  Ila<>iliK-li .  Maslac  n.  5.  w.),  der  Stecliapfei,  die  Relladimna  uiul  Alraune.  Aimloge 
der  Fliegenpilz  (in  Kainiselialka)  u.  s.  w.  Vergitt. 

Die  dnreli  anhallendes  Darreichen  iles  Mohnkopfthec  hei  Siingliiifien  (be- 
sonders ZiehkindiTn)  in  manchen  biegenden  nicht  selten  entstehende  Nenen-  und 
BUitkrnnkheit  scheint  der  chronischen  Opiunivergiflung  nicht  unähnlich  zu  seyn, 
ist  aher  bisher  unter  der  Atruphia  infanlilis  (§.  200,  Anm.)  niit\ erstanden  und 
noch  nicht  gfnaner  hesehriehen  worden. 

Die  Vergiftung  durch  M  o  r  p  h  i  u  ni  und  seine  Salze  ähnelt  zwar  der  dureh  Opium, 
unlerscheidet  sich  aber  von  ihr  durch  das  Fehlen  fler  Congestiiuien,  so  wie  durch 
manche  Zeichen  von  Heizung  peripherischer  Nenen  (Hautjucken,  Krhrechen,  Durch- 
fall, Harnheschwerden  n.  s.  w.). 

§.  258. 

Die  Behandlung  der  acuten  Opium  Vergiftung  eri'ur- Behandlung 
der!  zunäclist  srldeiniigsle  KnÜeerung  des  Gilles  durch  Brechniiltebier  acuten, 
(besonders  aus  Zinkvilriol,  im  Nuthrnll  Senfmehl,  Kitzeln  des  Schlun- 
des u.  s.  w.),  oder  die  Magen|Mun|ie,  dann  Ahrührmittel.  Nächst- 
f_  dem  reiclil  man  als  Anlidota  hauptsächlich  den  starken  schwarzen 
Kaflee  (nach  Umständen  mit  Citronetisallt  oder  Rum  u.  dgl.),  sowohl 
innerlich  als  in  Klystieren,  und  andere  gerbstoflige  Mittel  (z.H.  Gal- 
^lustinctur) ;  nach  Neueren  auch  das  jodiiallige  Jodkali  (3  Gran  Jod 
und  2  Srruj)el  Jodkali  in  2  IMimd  Wasser  gelöst  tassenweise).  Zur 
Verhiltung  des  Steck-  und  SchlagiUisses  hindere  man  dt^n  Vergifte- 
ten am  Einschlafen,  z.  B.  durch  Schütteln  und  Riltteln ,  Herumfüh- 
ren, an  den  Haaren  Haufen,  kaltes  Bespritzen  des  Gesichtes  und 
der  Hrust,  kalte  Sturzbäder  über  den  Kopf,  durch  Hiechenlassen 
an  Salmiakgeist  oder  englisches  Hiechsalz,  Seiifteige  und  ähnliclic 
Hautreize.  Ausserdem  können  zu  letzterem  Zwecke  manchmal  Ader- 
lässe, und  IMIanzensäurcn  (])esonders  £ssig,  iimerlich  und  äusser- 
lich),  manchmal  auch  flüchtige  Heizmittel  (Ammon-Mittel,  Kampher, 
PfelTermünze ,  Terpentinöl,  Baldrian,  Chamillen  u.  a.  Aeth.  Oleosa) 
innerlich  und  äusserlich  (in  Klystieren  11.  s.  w.)  in  Anwendung  kom- 
men. —  In  der  Nacheur  hat  man  es  theils  mit  Belebung  und  Kräf- 
tigung des  Nervensystems,  theils  mit  Verbesserung  der  Blutmischung 
(meistens  mit  eiiu;r  krankhaften  Venosilät,  §.  99)  zu  thun. 

.  Die  c h  r  0  n  i  s  c h  e  0 p  i u m  V e  r g  i f tu  n  g  bekämpft  man  dadurch,  ^^f  diron. 
dass  man  den   Kranken   vom  Opiumgemiss  ab-  (nötliigenfalls  statt  *^*'''^^''^*'^' 
dessen  an  Wein,    Bier  u.  dgl.)   gewöhnt;    ausserdem    dürften    hier 
besonders  Landlun,  Räder,  llydrolherapie ,  salinische  SlahlbnninfMi, 
und  ähnliche  secretiousfördernde  und  stärkende  Mittel  am  Platze  sevn. 

•i 

i.F.Chnrtet,    fiher   die  WirkuuRcn  des  der  Ileilkunün  und  über  die  VolkskroiiklieiienLiicratur der 

Opiuniii.  Aus  ileiii  Franz.  vuii  G.  IV'.  Becker.  in  der  ciiroii.  und  nulat.  Tiirkni.  Uiinil>iir(;,      Op.-Y. 

L«i|iiig,  IbO.S.  8.  1S33.  8. 

P.  A.  Vhanrt,  <iiu  Wirkungen  d.  Oidums  G.  IL  Smith,  über  die  Oiiiuniraurtifr  111 
n.  •.  w.  Au»  dem  l'ranros.  (Paris,  1 820)  von  China.  The  Lancei.  1942.  Ffbr.,  SchmitU'x 
f.  Leipiig,  ls-27.  8.  Jolirb.  Bd.  40.  S.  143. 

ilufftt,  diM^.  .*»urrn«ngc  du  runierrO|duni.  iMvagna  jmh,,  n^^tneniK   cd  a/ioiii  per 

Pari»,  1830.   S.  deierniinnri*  l'aiiom*  gli  elTitlii  v  I'u-u  dülP 

FroWilh.üppviihcim,  über  den  Zustand  opio  nuir  ununo  siN(cm,-j.    Uennn,  lb43. 


:js2  KKA.NKIIEITK.N    l»KS    f-Kl  AK>S-SYSTHM:«.       §.    259 — 260. 


Mutterkorn-Vergiftangen. 

§.  2:ii». 

Kitr.iii^iiiii'.  ni«'  ViTi:lllnnj;  diinli  Mullorknni    «Tsdiriiit  r;ist  niissrlilies:ili«A    , 

injAiiucm.  in  <it>.s|,-i]i  ciiHT  (IiiitIi  (if'ii  TiiMiuss  vo)i  s('lilcrli((*m.  mit  Mutterkorn    • 

vcniiiM'hh'in   McliI  tnh'v  Hmt    btHliiii^Icii  Vdlkskr.'iiililifit ,    der  ^oge-    ! 

li.'iiinh'ii    Kri  <'])('!'    mlw    Kr  ihhcl  -  Krank  hei  t,     Korns  taupe    j 

{Enjofisuiiiii,  Morbus  ci*re.aUs,  liaphnnhi).  \ 

Srinoni  Wesen  nach  ist  iler  Kr«;olisuuis  eine  Vergillnngskrank- 
Iieil  des  Hrickenniarkes,  roinplieirt  mit  verseliiedeneii  gaslrisoben 
ZulVillen,  weldie  ielzlere  llieils  dem  (ülle  nnd  den  schliHiiten  \ah- 
run^'sniitteiii  idierlian|)t,  tlieils  dem  Hunger  nnd  den  filiri^en  uacb- 
lln^ili^en  Kiidliissen  tlienrer  Zeilen  zn/usrlneiben  sind.  Die  Vorgif- 
Inn^  trill  llieils  in  d''n  IJewegnn^'snerven  des  llilrkonniarks  ,il> 
Kr;nn|»re  nnd  Lähnnnij^en  anl"  (Erijofismus  conruhtrus,  Cont'nlm 
vercn/is),  llieils  in  den  Kmplindnnj;snerv<Mi  als  Anristliosie,  beson- 
ders in  den  llantnt>r\en  niiler  der  rorin  des  Kriehelns ,  llieil>  he- 
lälll  si«^  in  gewi'isen  l'TdIen  dir  (ieJVissnj-rven  der  (ilieder.  in  Folui 
von  nhilstDckniij»,  Knlznndnnji  nnd  [Jrand  (Gmujravna  cereaffs,  Ery, 
fjamiraeuosHS),  —  Ilirnznlalle  treten  erst  secnndär  hinzu. 

l.'r<aiIiiMi.  All  III.   1.     |)ii'  I  r  •«  .i  r  In»  »Irr  Kin'lu'lkr;inl%ln'il    .sclifiiil  in   ViTiiiin'iiii^iiii«:  ili'< 

(iflniili'^  mit  Muncikoiii  aliisn  mliT  ilo«  li  li:iiipt'>:ir|iiirli  7.11  <ii«;li<'ii  zu  -iau;  wrxiw 
iiinli  nullt  ji'ilr*  .Miilti'i'korii  jiiili;;  ist.  «»o  li;inf:t  ili«*^.  wir  Aw  /:(lilrf*:(-litMi  ii«-uci»ii 
l  iitiT'.m  liiMiLM'ii  lirr  rii.iriii:iK«MlMi:iiiiik«'r  /fii^rii.  A"Ii  iIc<'»«'ii  UrW'r  \uu\  ViM^'.i*'. 
'-•■iiM  r  Tiisi  In-  mliT  wolil  \oii  iii;iii«-lii'iii  riinlrn-ii  I  iii«<l;inili'  :ili  |».i/u  k«'i8iiU«T.  3«*- 
«l'irh  in  Mi^'^uiK-liHJ.iInrii  iimli  \i'riiiii'i'iMi^iiiii.'«'n  mit  Koliiiiii  l<'iiiiili'iiliiiii.  Ii;i|ik«.M'itt? 
n;»|ih:uii"»lnmi  («1;iIht  iIit  muirliliu'o  .N.iiii«'  /i //•//'/ '»/i;),  .Nii.'i'll:i  -iiiiv;!,  A^TOfli-iutita 
Mlli.'iU'».  ni'imiii  «»i'«;iiiims  11.  ilj;!.  ni..  ihiiiii  \«Til«'rIiiii«:«.  «Itn  (irlrriil«'«.,  «ihlerlitr 
Aiiiln'wjihriiii^'  Milrr  FiMirliiwcnlcD  «|i«'^<rllMMi.  «hIit  ilrs  Mi'hl«'> ,  ;uii.li  stfii^rlite  Er- 
s:il/inittr|  iiir  il.i<.  Ünii  xiirZi-if  ili'rTItiMirinii};.  tirinlilr  \V«i|iiiiiiif:ni,  »iwii»  iIh- all|!r- 
iiiiiii  M'iliri'iii'io  Noili  iiiid  ^l«•llllttll^ll<•ll^lil■kllll>.'  snlihiT  /eitläiir«'.  Die  Kraiikbnt 
lul;i|||  «I.iIht  liw  iiiiMlcrrii  Vn|k-(l;i''>rii  r.i"!  ;mss«hlii's>jicli .  i  rsrliciiit  IiosiümIit«  in 
•l«'r  /eil  ii;i«-li  «Ut  LiiiI«'.  iiiiiI  /i'ijjl  jiri.!«»^!' ViTMliifiliMiluMl  dvr  i*\n/.*:\nt\i  V.\*'uU'\inft. 
K|iitU*nii«*n.  \  11  in.  '1.     Ww  i'i>l«'  n  «■  in*  n*  I!|*  i  li  cm  i  i'  ilii"<«'r  Knuiklirit  uuiilf  in  ilruJik- 

iiMi  ir)>*»  lii-»  ir»*lH  (jiMiaiiiT  Iiiiili.uliirt  nml  \"ii  < ".  :i «.  j»  ;»r  S  4' h  \\  c  ii  kfcld  k- 
x-lirit-lMii.  Im  Niriii'ii/i'liiitrii  ikuI  ;ii  lit/i'hiifrii  .l:iluiinniti.'rl  kniiKMi  KiuiitMiiifii  aock 
in  rr;iiikrin  h  (Snlnüin*),  Kii};l:iml,  Sc-iiiiliiKiviiMi.  <1«t  Srliwi-i/,.  niM'ntuIicn  iinil  (l^'iii 
"Millii  Ihii  nii'>-t.'iiiil  Mir.  Kinr  liriliMitfiul«-  Kjiidi'mic  ••n'if.Mirli'  *«i<li  im  Jahn*  1770 
nmi  1771  in  Ninlrrsarli^^iMi  iiimI  «li'iii  lIiiiinmiT'-ciHMi.  Ali  vii'loii  OiiC'ii  l:ar»»i»i* 
/••luifii  il:.-  .Kilin-  ISOfi.  ISll,  IslT,  iM'Siiiiili'rs  ;iImt  lu  Dciilsrliland  tS:^»'^  »*iiiz«'In« 
iiiihi  li  lii'^r|ir;inkii"  KiMiifMiiirii  \mi  iUTJugirnT  n«T(i4;kril.  \^•llll'^«'lll■iilli(-ll  war  d'"* 
KrankluMi  .iIhp  .m-Ih.h  iIimi  ;iili*ii  AiMvtuii  vor  lU'iii  »ii.'clizi»liiiliMi  J.'ilirliiintli'il  H»r2e- 
kuiimnii.  NaiiMMUiirli  M'liiiiii'ii  <lio  in  äl  Irre  11  Zeil«'n  unfvr  iloin  Nainon  H«** 
iM-ilij.'«'"  r«MH'r^  oilri"  St.  A  II I  Oll  i  ii<fi>uer>  hek-uiiili-n  K.|iiili'iiiirit  limul'-i«! 
Kni/iiiiiliiii^'cn  iiiiM'licr  /.w  ^'ciiür^n. 

§.  2G0. 

I.  l)ie  Kriehelkrankheii  soll  sich  liisweilen  I.  in  acuter  [Mirui  gc- 

AciiiorKiir.  7,.iof  |i;iheii ,   wcdjei    naeli  Vorhergehen  \on  gastrischen  Sym|itoineo 

lUrnck  im  .Magen,    l'ehelkeit,    Erhreehen,  gelhlichem  Znngeiibelegt 


§.  20n.  MI  TTF.llKMH>-VhUi;MTl  ><;i..\.  ''\^'.\ 

IIfi>5'liungor,   Sodhn'iiiieii.    SliiliUcr.slopriiii;^   oiltM*   Silili'iindnrchrjill        •• 
u.  .s.  \\,)  iiml  liflM-rluilltT  h\>pliorio  >'u'\\  Sili\\iii<l<l.  M;il!ii;k«'it  iiiiir^""'''/*'"' 
Eiiig('iioiiini(.'ijlK'i(  des  Kople.*^,  l\rrnii}»t'<\  neirmbiiiig,  INlcsrlicn  ii.  s.w. 
gi*z(*ii;t  liiibfMi  st)lli'ii ,  \vi<'  Iiri  riin*m  Typlms,  wrlrlirr  imdi  virl- 
^eirlil  il.is  fi^eiillirlH*  aoiilc  Lridon  ^ri'wcsi.'ii  .»^fvii  iiini:. 

^-  II.  hie  «(owoliiilicilcro  rhron  iscli»»  Form  ilrr  KrankJH'il  ist  die        •'• 

.mit  Krainpr  und  Lfduiiiiim  verltundon«;  {Eni.  roitnilsirKS).     Si«»  zt?iui    -'-"['^"'"'' 
aliiiiiciic    >url»ulc'ii    (hcsoiiders     HtM>sIiiiiii;t'r,     \<'nlonK'm.'ii    M.iii«'ii, 

i  Frösh'in,  srhleclih*  IliuiHarlM',  MaUigkrit  iiiid  aiidiMM*  NiM'vi'ns\ni[>lniin»). 

•  Sic  Irin  in  i'iiizclnoii  l*arn\ysnn.'ii  aiiT,  zwischen  wiflclicn  ein«'  nnrcino 
Interini>binn  lio«;l ,  nnd  zidit  sich  anl'  diese  Weise  nntcr  äindichcii 
Erschein nnjrcn  in  die  Ljin«ie.  Das  hervnrsIccIieniU'  Synipluin  ist  hier 
ein  pcinijiiMnles  Krielndn  uih-r  Anieiscnkriechen  (Myrnifcinsis,   l'vr- 

'micatiü)  in  den  (iliedern  [wir  das  Kiniicscldarens(?>n  derselhcn), 
namenlhch  in  (h'n  rin^«M*n  nn<l  /elicn  l>e^inncnd,  inid  ein  (ielfdd, 
als  idi  d.ie  (ihedniaassen  an^i'inanihM*  «:e/(i;j;en  wnnhMi,  das  den 
Kranken  oll  znni  ianten  Aulschrciin  nüthi;:!.  Anch  stelJen  sich  die 
inannicht'acii>len  Krämpfe  ein.  wohei  hesonders  di(!  l>eni;onmskehi 
toni>ch    nnd  schmer/hal't  contrahirf  sind.    dahiM*  Kin'^cr  nnd  /ehcn 

..  klaiK.'n-  nthM'  schnalM^ifrirmi*;  nach  itnhMi  znsannnen^ekrinnml.  dann 
d«»r  Vonh'rarm  ^cgen  chMi  Oherarm ,  der  Kopl"  i(ej,'cn  IJrnsl  nnd 
Schnltcrn,  tUe  Fer>cn  gi'^^en  das  Silzlh'isch  lieran«;ezo«ien  werden 
IL  s.  w.:  odi-r  es  zi'i^t  sich  vnnii;cr  SlariKrampr.  oder  ein  riemiscli 

^   vtin  Itmischen  nnd  khmischen  Kräni[den,  wie  Ihm   Kpih-psie.    Später 

r  kann    ancii     ein    Znstniid    von    Itetänhinii:.    sodann    i>rosser    Verlall 

1    <h»r  Krafle.  Lähnnm^'en,  Ocdemc  nnd  \Va*»sersnchl  inid  colli«pialive 

L  Ihn'cijlalle  eiiilretiMi,    welch«    den    Indllichen   Ansgani,'  herheii'iihren 

p  können,  wenn  niclil  hei  /eit<*n  lIiiHi^  i^e^chalK  wird. 

Ausser  ficm  todtlidien  An.s;4ani;e  i^eht  dir  Krankheit  anch  in 
j' (lauernde  L.ihmnn«;  ilicsonders  «jncrlähmmij;»,  IM^ld^inn,  Kpilepsie 
über,  oder  liihrl  nervöse  Hlindlieit  nnd  Tanldieit  lierhei,  oder  hin- 
lerläs>l  chronisch«»  Ihnihliilh»,  Wa>'ser>ncli( .  Tnherkelsncht,  Alizeh- 
runa,  Kaciiexie  iii)erhanpt.  Kini^e  Jalle  entschieden  sich  auch  gün- 
stig unter  Ai)^ani(  von  Schleim  nnd  Wiinnern  imd  unter  dem  Ans- 
lirudie  von  Hautkrankheiten,  he>onderN  l'>th\inapnsteln  und  wirk- 
lichen Furunkeln. 

111.    liei    der  selteneren  hrandij^on  Form   dieser    Krankheit       iii- 
rrfolgl,    unter    ähnlichen  Vorläurern,    ein«    rosenarti«;«  l'jitzfuulunj;  |'*;  ^'*"'' 
einzeiner    (iliedcr,    \\«'lche   in  (rockeneu,    sellener    leuchten  llrand"'" 
fiher^Mdit .  worauf  diest-lhen  «^ew-rdudich,  an  den  (lelenkcn  rin^fOrmit^ 
al»i;»*uren/t.  ahlalhn.    fSonanuMitlich  in  iler  von  französischen  Aorzl<Mi 
als   lu'jiotisinus,  Miihidn*  'h'.  SubiyHf,  Marhus  Solotu'cnsis  hosf'hrio- 
liiMien    Fpidemie.)     Dieses    AhsterlnMi    he<;inut   an    den  Fingern  und 
Z»'hen  nnd  schneitet  von  da  an  ilen  tllieilern  aufwärts.     Später  er- 
fol;;en  tvplin^e  nnd  putride  Krscheinnn^'cn  (Ihdiricn,  Tobsucht,  Pu- 
pillenerweiternui:,  lleläuhun«^',  PeteschtMi,  Iliutunturlauluugen,  Oedenie, 
pjäniische   Ah^ct'sse  n.  >.  w.),   welche   «len    Tod    in   Zeit  von  sechs 


:{Sl  KIlA>KHi:ilK.\    HKS   <iKt\KSS-SVSTi:MS.         §.    20o — 2»»1. 

'"       liis   siflii'n,    hiswiMleii  in  viiTzelin  TagiMi   iiarli  >\vU  zioli»*ii  kriiiii»;u. 
Ki/.i:..iijrr. jiij  (HMii'^fiimsCjiH   kriiiiK'ii  <li«»  uImmi  iTwäliiü«'!!  .X.'iclikrankhcil*'!!  zu- 
rnrkhli'ibi'ii. 

StMiiiiiis-  A  ii  III.     h'.i'  l.i- :  «•  li  •' II  n  1 1 II  u  II  fc'i«  II   .-ilifiiT  lU'"l»;««lil»-r  /.«'iülni   iias  II*iz  ««baff 

iM'tuiiil.      iiii«l    |i!i|l|i'<<i  .     li.i-    i'i-.iit    Ui'l'i.;.'    iiiitl    tiirkllMo<>i:..   <ii«'    (•i'ki'ö'^tlrUMMl     k!*'i!:   !i::ii  i^f- 

>i  llUllli<i*'II  .     «I:«"    |{|i|l:.'rt.i-*«''     «l«*«    liiilillfi'H«''.     \ii||     «•(  liU.iI/.iMII    Itluh"    «>tj  ••:/i||.j .    dffi 

li.ii'iiik.iii.'il  :iiiL'i-;i;rlii'ii  iiiiii.  uir  il.i*  Li'li'M.  «lii*  Mii/  uiul  ilii-  :iiidf'rrii  Kin^i'u<i«*.i^ 
•  •lirill.i«  lili«-]i  ^'iM'iiiii«'! .  :iiii  li  U'ilil  ,-111  i'iii/i'liii'ii  Sli'IU'ii  liraiiilif;:  Moucili'n  ni'u!!- 
wa^^fi-ihtit   uiul    oi'iii'>i'    \ii^  iiiiiii!mi:;iMi   im  fiflnrii  iiihI  HiM*Kciiiti:irk. 

55.  201. 

lurharuiiiiiii:  ||j^,  15 1; li 0 H  (1 1 II II {i;  iM'zog  sicli  lifi  <liosi'ii  K|ii(ioiiiion   llifil>  aaf 

^  "'*'"""'"' (li<»   i;a>lrisrh«Mi  Ziistrnidt^  iln*  Krankni.  tlicils  auf  di«?   I\plins-5ciir- 
hiilisclK?  lUiiUiiiscIiiin«;,  thciis  aui'  dir  vunvuilcn<lt;  narkotische  Ver- 
«•iMiiii^,  m'i»«*!!  wch'ln'  JimIimIi  j«'l/l  nnrli  ein  5»irluM*<»s  (M'j:«*n«:iri  frlill. 
(Vicllrirlil  <M'ri)saun'ii.  KaHüc.  Aiiiiikmi.  caiiMHi..  Kamplirr.   Opium ?.i 
Zu  Kntlfferiin;;  lirs  (lil'tos  iiiid  scliiuIlicliiMi  !Kii'iiiiiilialt4*>  difiitiMi  im 
Aiii'aii^'t'    (Irr    Kraiiklicil    kränii^c  HrtM-li-    und    AldVilirinilti'i:    .s|kiUT 
lii.swcilcn    dif  <iarniinah\a,    \vi«;  Iiij,'\vi'r,  PltdlVr,   (Ias(\irilla  ii.  dj:l. 
(irj^iMi  die  .Norvi'nznirdlc  dir  Morviiia,  hes^nidrrs  dor  K.'inijdhT ,  dt»* 
Val<'ria|^i    und   Asa    roifida.     Cir«;(Mi   drn    Verfall   der    IMiKniisdiuui; 
dir    brkannh'u    Anli^qihr.i :    Säuren,    Cliiiia .    Weine  ii.   >.  t.     Liue 
Hader,  L^inri'ihnni;  aroinali>rlier  Saliien  und  Linimente   in  d.i>  lU'ick- 
j;ral,  Irorkeiie  UeilKiiij^en  der  Haut,  Kinreibuiif^en  von  waiiiuMii  Ter- 
penlinoi     oder    Kanijdieriiniineiit     oder    einer    SalLie    au<    '^Wivlieii 
Theilen  Itranntvvein  und  lUiUer  in  die  mit  der  krielteliiden  tjni'lin- 
dun^  lielialteten  Tlieije.   knelen  und  gelindes  Hin-   und  flerluwrui'fi 
der  erstarrenden  Glieder,  K>si^uin5iehliij;e,  K»ij;klysliere.   kalte  H«- 
giesstin>;en,    nnterstut/teii  die  Ifaupteiir.     lirandij^e    Stellen   wiinlc:! 
nach  den  He^(dn  der  Chirurgie  liehandelt. 

Mas  Wichtigste  ist  die  Vorhauung  und  &;esundlieitsp(dizeiJirlK 
Ih'käinpfun«:  der  K|udeniie  durcli  ohrigkeitliche  Sorge  Inr  iinie  und 
i^'inheit  der  .Nahrungsmittel  zur  Zeit  von  derartigem  .Misswachs. 
Auch  hat  man  den  Zusatz  des  Kali  cnrhonic.  depur.  zu  dem  v*t- 
dächtigen  31ehle.  (IT)  Gran  aul'  das  IM'undj  als  Projiliylaclicniii  ciii- 
phdilen. 

LiUT.imr           t,ir.  u  l.innr    (ri-|i.   (ii'ni'i  li-dniiimn),  iKMiehi.'  uiiil  HiMleiikoii  »lir  Kn.  li-lfct.iiu- 

.l.Krgulisiii.  lÜH^,  ili' II.i|ili:iiiiii.  l'|i'.il.,  1 "«.;!.    >.  (Amucii.  heil  boln.'irciiii,  vuu  di-n  Soh|i«'.\*,u' H.mm.i.i' 

.'i.Mil.  VI.  II.  \z:',.)  s.lirn  Phy^ici^  i'U'.  (Von  |Vi.  (i/f.'..   UvH'i'r  i. 

>'.   .1. /i.  7'»*N"/.  Niiliiirlit  \oii  (|(M- Krio-  -^  ^  K..|KMiliapMi.  I  TTi.    4. 

iM-iki.iiikhiii,  mit  Aiirii.  \«iiii  llnnitrilinu  ii.s.  w.  lUrnh.  Wilh.liui.lfi'.y  jriini.Hi,  |,.  \l>.  .>;•. 

Lfi|i/i<^.  ITTU.    N.  \un  ticr  iii  h«>ii>>.ilil.Hi«t  liiii  ninl  «ir.l.r  .«> 

J.  /-.'.  W'irlumtiin,  IJi-ilf.iyr  zur  rtf^tclilchU«  >»i«'H'l«'n  S.mu  h.-,  ilii-  i;iiNh.-l-    m.I.m   Kr.  i-;' 

il.r  Kin'lM«lki:iiikliril  im  Jiihre  17  7«.   l.iM|.zejr  ^'»n•^^^  ^•'n.ieiiil.   Iriiikf.  u.  I..mj.7..  l  77  2    " 

II.  tli'llf.  1771.    *♦.   (Aiirh   in  iIcn^imi  kli'iiuMi  /-i.  <i7m. /.'ir/» /»//i»s/.  ile  tn.uli..  i  i..m-i.- '•■ 

iiii'il.Si|iiill<>n.  Il.iiiiiiii..  1  7!tfi.    s.    Vi>|.  niicli  ♦'i-nlfiiiiro  <iiMiii.iiiiniiiii .     r.mt.itiH    ,v.i.-.' 

di>KtMi  liliM-ii /iirlM;i|fiinvhk  i,   Hil.  K.)  •  •.iiiii.-.   HuihIi.,    177'».    4.    (  \iii  li    ui    l.  «•   ' 

r/u./.H'/ir.AVM.  Villi,  von  iliTSctiHiilif  h-  0|iii-i .    |ili\..    i  linn.    hh.mI.     I.i-mt.ii.    ITiT. 

ki'ii  (li's  Muilcrkiii-n<«.   Ans  ilcni  I.at.  in.  Voir.  !"•'>■    s.l 

von  U.itilinjn.  J.n.i,  1772.    s.  J.  Tanhc,  dir  Ui—  liiclilo  «kr  Kn.  h.  ik...i:k 
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heil,  besondere  derjenigen,  weiche  1770  und 
1771  in  den  Cellischien  Gegenden  gewülhet 
,>at.  GötUng.,  1782.   8.  MitKupf. 

Facultatis   Marburgen^is   responsum   de 

I^Dnilsione  cereali  epidemica,  recudi  curav. 

notulis  auxit  Chr.  Godofr.  Gmner.  Jeoae, 

1793.  8.  (Detriin  die  Epidemie  in  Hessen  ▼. 

[&«6.) 

P.  Moscati,  über  e.  convuhivischeKrank- 
im  Waisenhause  zu  Mailand  (etc.).  Ausd. 
II.  Wien,  1796.  S.    (Vgl.  Ttal.  med.  Bibl. 
m.  N.3.  4.) 

-  /.  P.  G.  Kircheixen,  Beobachtung  üb.  das 

irkora  und  dessen  Entstehung.  Mit  einer 

rede  ron  Ch.  Gf.  Grüner.  Aitenb.,  1800.  8. 

Jot.  Banks,  a  short  account  of  the  disease 
coro,  called  tho  blight,  the  mildew  and  the 
Lond.,  1804.  4. 

C./.  Lorinxer,  Versuche  und  Beobachtun- 
^.^n  Aber  die  Wirkungen  des  Mutterkorns  auf 
menschlichen  und   thierischen  Körper. 
lin,  1824.  8. 

/.  F.  Courhaut,  traile  de  Tergot  du  seigle 
de  scs  eOfeis  sur  l'^conomic  animale,  prin- 
cipalemont  la  Gangrt^ne.  Paris,  1828.  8. 

xidum  yeale ,  researches  respecting  the 
OQturnI  history,  chemical  analysin  and  medici- 
nal  viruu's  of  ihe  Spur  or  Ergot  oftheRfe. 
Lond.,  lS-28.   8. 

Henr.  Auq.  Ludov.  \Vifj(jers,   inquisitio  in 


Secalo  cornutum.  Goiting.,  1831.  4.  (Gekr.  LiteVatur 
Preisschr.,  chemischen  Inhalts.)  des  Ergo- 

nt. Diez,  Versuche  über  die  Wirkungen  d.     tismus. 
Mutterkorns  aufd.  thier.  Organismus.  (Preis- 
schrift.) Tübingen,  1832.   8. 

Cliarles  Hooker,  über  die  Eigenthümlich- 
keiten  und  nächsten  Bestandtheilo  des  Mutter- 
korns. Aus  dem  Boston  Journal  1834.  Vol. 
X.  n.  19.  in  Schmidrs  Jahrh.  d.  ges.  Med.  Bd. 
VIII.  S.  9.  (Tgl.  auch  Roulin  in  Ann.  des  sc. 
natur.  Aug.  1830.] 

GuUcppe  Spajrani,  del  modo  d'agire  della 
segale  cornuta  sulP  uomo  sano  ed  ammalato. 
Paria,  1834.   8. 

S.  /.  Galama,  Verhandeling  over  hed  Mö- 
derkoni.  Groning,  1834.  8. 

/.  F.  K.  Hecker,  Geschichte  der  neueren 
Heilkunde.  Berlin,  1839.  8.  Bd.  l.(S.  287.ff.) 

Bonjean,  histoire  du  seigle  ergotö.  Lyon 
et  Paris,  1842.  8.  (Vergl.  Gaz.  m^d.  de  Pa- 
ris, 1843.  Juli,  Auszüge  in  vielen  deutschen 
Zeitschriften.) 

Pierre  Scip.  Payan,  memoire  sur  l'ergol 
de  seigle.  Aix,  1842.  8.  (Vgl.Arch.gan.de 
M6d.   1842.  Mars.) 

A,  F^e,  ro(^m.  sur  Tergotde  seigle.  Strass- 
burg,  1843.   S. 

n.  Gros«,  de  secali  cornuto.  Vratislav., 
1844.  8.  (Vgl.  in  Preuss.  medic.  Vereinszei- 
tung 1845.  N.  11 — 13.) 

[Vgl.  die  pharmakologische  Literatur  über 
das  Mutterkorn.': 


Sänferkrankheiten. 


§.  262. 

Schon  bei  dem  Zustande  des  Rausches  (Crapula)  und  der Aikohoirei 
Trunkenheit  (Ebrietas)  findet  eine  Verunreinigung  des  Bhites  g»ftungen. 
durch  den  aufgenommenen  Alkohol  statt,  welche  hei  den  höheren 
Graden  von  Betrunkenseyn  nach  Art  der  narkotischen  Vergillungen 
die  Hirnfunctionen  lähmt,  indem  sie  erst  die  hekannten  Symptome 
geistiger  Aufregung,  endlich  aber  Bewusstlosigkeit  und  Betäubung 
hervorbringt.  (Die  acute  Alkoholvergiftung,  Alcoholismus  acutus.) 
In  diesen  Fällen  wird  das  Blut  im  Genesungsfalle  bald,  besonders 
durch  die  Lungen,  von  dem  aufgenommenen  Weingeist  wieder  be- 
freit ;  doch  kann  dieser  Zustand  auch  gleich  anderen  narkotischen 
Vergiftungen,  unter  Zersetzung  des  Blutes,  tödtlich  enden. 

Der  anhaltende  und  zur  Gewohnheit  gewordene  Genuss  geisti-säuferkrasc 
ger  Getränke,  die  Trunkfälligkeit  (Ehriositas) ,  welche  auch  zu 
einer  periodisch  in  Anfallen  wiederkehrenden  krankhaften  Trunk- 


Choulant'lUchler,  Palh.u.  Ther.  5.  Aufl. 
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Säufer     sucht  {Dipsomanta,  Methomania)   ausarten   kann,    untergräbt  die 

kraiikheit.  ßiutbcreitung  selbst  und  zieht  eine  dauernde  Dyskrasie  und  Kacfaeiie 

Säufcrkrahc.^^^.j  allmäliger  Verderbniss  der  wichtigeren  Eingeweide  (Hirn,  Ldier, 

Magen,  Lunge,  Herz)  nach  sich.     Diese  Säuferdyskrasie  (ik#-  _ 
holismus    chronicus,    Dyscrasia    potatorum)    kommt    jetzt   liäofg 
vor,    besonders    bei  solchen  Individuen,  welche    nur  BranutweiM,« 
namentlich    fuselhaltige    und     unverduimte    trinken,     dabei   weaji  ' 
und  schlechte  Nahrung  geniessen   und  in  Strapatzen,  Schmatz  ni 
Elend  leben. 

a.  An  in.   1.     Das  Blut    der   Gewolinhcits-Säurcr   ist    sehr  reich  an  FeU  (wrkki 
chronische,  daher  auch   in  einzehien  Fclttröpfchcn  oder  milchiger  Tnlbiing  des  Blutwassrrs  ff- 

scheinen  kann),  dabei  ancli  reich  an  Blutkörperchen,  dunkel,  flüssiger,  faserstuf- 
ärmer,  nur  einen  weichen  ßlulkuchen  bildend.  Späterhin  kann  das  Blut  in  Km- 
bulische ,  oder  hydrämische  Beschaffenheit  übergehen.  Auch  folgt  bisweilei  aale 
oder  chronische  Tuberkulose.  —  Die  Haut  der  Saufer  ist  von  Blutfarbstoff  ömfc- 
drungen,  duher  schmutzig-bräunlich ,  selbst  bronzefarbig  (oft  von  Kleiderliusea  oi 
Kratzen  schrundig  und  narbig).  Unter  der  H^Hit  und  in  den  meisten  innrreoTlKi- 
len  findet  sich  reichliches,  aber  schmieriges,  süsslichricchendes  und  missfoiMgoi) 
grauwcisslichcs  Fett  (Säuferfett).  Die  Muskeln  sind  schwächer,  schlaffer,  felinki 
Die  Schleimhäute  finden  sich  häufig  von  Katarrhen  und  Schleimflüssen  befaüra,  k^ 
sonders  die  des  Magens  stets  schierngrau,  runzelig,  verdickt,  mit  zähem  ScÜen 
bedeckt;  ebenso  auch  oft  Speiseröhre  Kiidllintennund,  nächstdem  die  der  Bn»KkieiiT 
des  Mastdarmes  u.  s.  w.  Die  Leber  anfangs  fettreich  (oft  Muskelteber),  spiler 
entzündet,  verschrumpft  und  körnig  entartet  (granulirt),  daher  die  Gal!cDab$<»odfrQiig 
von  Haus  aus  schiecht,  später  oft  Gelbsucht  vorhanden.  Häufig  findeo  *ieh  Spuren 
von  Entzündung  in  inneren  Theilen,  namentlich  in  den  Hirnhäuten,  vekhe  man 
hei  Saufern  gewöhnlich  hyperämisch,  trübe,  verdickt,  ödemalüs  oder  roil  ffronoe- 
nem  Exsudat  (Facchionischen  Körnern)  bedeckt  und  mit  der  Nachbarschaft  >ennirh- 
sen  findet.  Leicht  bilden  sich  hämorrhagische  Exsudate,  besonders  in  der  Ptrun. 
Das  (lehirn  wird,  bei  chronischem  Bestehen  der^  Krankheit,  etwas  atrophifch. 
Herz  und  Arterien  oft  fettig  entartet.  Die  Nieren  oft  \on  Bright'scbcr  Krankheit 
ergriffen. 

b.  Anm.  2.     Bei  jüngeren  Personen,  welche,  Tn  Folge  übermässiger  oder  alln- 
acute.     lange  dauernder  Berauschung  narkotisirl,  rasch  starben,    ohne  vorher  der  obcobf' 

schriebenen  Dyskrasie  anheimgefallen  zu  seyn,  findet  sich  eine  der  ciantbemati^choi 
ähnliche  Beschaffenheit  des  Blutes,  welches  dünnflüssig,  kirsehfarbig,  faserstofuiif 
niissfarbig,  zu  blutfarbigen  Ausschwilzungen  (besonders  in  die  serösen  Hohleu)  g^- 
neigt  ist ;  dabei  stellenweise  Hyperämien  und  schlaffe  Entzündungen  der  Hirnhäute, 
der  Linigen,  der  Darmschleimhäute;  ohne  Hirnschwund.  (Rokitansky 's  acntr 
Sau  ferkrase,  wohl  eine  eigentliche  Weingeistvergiftung,  Alcokoiismti 
iiculus). 

§.  263. 

Symptome  Die  Säuferkraiikheit    äussert    sich    gcwölinlicli    zuerst  in  den 

und  Folgen  Verdauungswcgen,  durch  Appetitmangel,  belegte  Zunge  und  dn  to 
derselben.  3|j^,.ge||g  iy^\  nüchternem  Magen  auftretendes  Unwohlseyn  mit  Schleim- 
atiswurfp  saurem  Aufstossen,  Uebelkeit,  Würgen  und  Erbrecht 
(besonders  Wasserbrechen).  Bald  wird  die  Hautfarbe  schmutiig- 
fahl,  und  endlich  gelbsüchtig;  die  Augenlider  gerüthel;  die  Wangen 
und  Nase  bläulich  mit  varicosen  Venenzweigen,  später  mit  Kupfer- 
ansschlag  besetzt;  der  Gesichts-Ausdruck  verstört,  schläfrig  oder 
nulrrisch ;  das  Aeussere  überhaupt  ganz  verwildert.     Nach  und  uacb 


§.  263.  SAElFEnKRA>KHElTEN.  3S7 

entwickeln  sich  nun  die  Symptome  von  chronisdien  Entzündungen, Sn.irorkrasio. 
Verhärtungen   und  Entartungen  innerer  Organe,    hesondcrs.   in  den  Symptome 
Magenhäuten  (Sodhrennen,  Magenschmerzen,  Bluthreclien  u.  dgl.),  in  ""**^j^]'*'»^'» 
der  Leher  (Leherentzündung,  Granulation) ;  ferner  chronische  Bron-      * '  ^' 
chialkatarrhe    und  Schleinithlsse ,    Krankheiten    der   Harnwerkzeuge 
(Blasenbeschwerden ,    Eiweissliarnen ,    DIasenkatarrh) ,    der    Gelenke 
(Gicht),  der  Haut  (Rosen,  Hautjucken,  Ungeziefer,  und  verschiedene 
Kratz-  oder  Juck-Ausschläge) ,    der  Augen  (Triefaugen),    des  Her- 
tens (Herzklopfen)  u.  s.  w. 

Das  ErgrifTenseyn  des  Nervensystems  äussert  sich  zuerst  durch 
die  den  Trunklalligen  eigenlhümliche  sittliche  Entartung,  bald  mehr 
als  \ViIdheit\  Rohheit,  Streitsucht  und  Zornmütliigkeit,  bald  mehr 
als  Missmuth,  Unentschlossenheit,  Trägheit  und  Unordentlichkeit. 
Mehr  und  mehr  zeigt  sich  dann  Muskelschwäche  und  Neigung  zum 
Zittern  (das  Säuferzittern,  Trefnor  potatorum),  besonders  in 
nücliterneni  Zustande,  anhaltende  Schlaflosigkeit,  geistige  Unruhe, 
allerlei  Sinnestäuschungen  (s.  unten),  Wüstheit  des  Kopfes  und 
.  endlich  blödsinniges  Wesen,  oder  es  stellen  sicli  die  periodischen 
Anfälle  des  Säuferwahnsinnes  {Delirium  tremens)  und  andere  See- 
lenstörungen ein. 

Zuletzt  artet  die  Gesammt-Ernährung  in  Scorbut,  W^assersucht, 
Harnruhr,  tuberkulöse  Schwindsucht  aus,  und  der  Trunkenbold 
endet  entweder  in  Folge  von  einer  dieser  Folgekrankheiten,  oder 
er  stirbt  plötzlich  steck-  oder  sclilagtlössig  in  trunkenem  Zustande 
oder  durch  irgend  eine  Complication,  besonders  bei  Gelegenheit  einer 
acuten  Krankheit   (namentüch  durch  Pneumonien). 

An  in.  Der  Sauf  erwähn  sinn,  Zilt  crwa  hnsinu  (DeUrinm  polatorum,  neliriunn 
Delirium  tremens,  Oenomania)  ontstdit  hauplsäcliluli  \m  Branntweintrinkern,  und  treinen«. 
bildf'i  sich  onturdiT  nach  und  nach  aus,  oder  bricht  plötzlich  durch  eine  zufaUige 
Veranlassung  au««,  nanienilich  durch  ein  starkes  Uchennaass  im  Trünke,  eine  Gemüthshe- 
wcgung,  eine  Magenverderhniss,  eine  Pneumonie,  ein  katarrhalisches  Fieber,  eine 
Vemundung,  einen  iteinbruch,  einen  Säfteverlust  (besonders  Aderlass)  u.dgl.—  Wo 
4*r  Vorbuten  hat,  bestehen  diese  theils  in  obigen  Zeichen  der  Sauferdyskrasie,  theils 
iu  rnbehaglirhkeit,  grosser  Unruhe,  Herumtreiben,  Zanksucht,  Aengsilichkeil,  Furcht 
vor  dem  VerrücktH erden,  Ilastigkeit,  AufTahren  im  Schlafe,  lebhaften  Träumen  und 
»leigender  Schlaflosigkeit.  Jetzt  ersdieinen  oft  die  leichten  Zuckungen  in  den  Mus- 
keln der  Hände  und  Arme,  welche  bald  in  das  charakteristische,  anhaltende  Zit- 
tern übergehen,  wobei  die  Hände  gern  in  der  Handwurzel  gebogen  und  nach 
Innen  gerichtet  sind.  Der  Schlaf  mangelt  nun  gänzlich,  bald  auch  das  freie  ße- 
wusstseyn ;  der  kranke  hat  bei  wachen  Augen  Sinnestäuschungen  {Ilnlluci- 
naiionei  ehriosorum)^  besonders  sieht  er  allerlei  kleine  bewegte  Punkte,  feurige 
Flecke  u.  dgl.  und  glaubl  daher  von  kleinen  Thieren,  Mäusen,  Katzen,  Schlangen, 
Spinnen  u.  dgl.  heimgesucht  zu  seyn.  [Daher  scheint  die  Krankheit  schon  in  äl- 
tere« Zeiten,  vor  Krlindung  des  Branntweins,  geherrscht  zu  haben,  wie  die  in  meh- 
ren nordischen  Lindern  (Srandinavien,  Polen,  Deutschland)  verbreitete  Sage  von 
Mausen,  welche  einen  Wüstling  allenthalben  verfolgen,  andeutet.]  Oder  er  bort 
allerlei  Urni,  Stimmen  u.  dgl.,  hat  sonderbare  t'ieschmäcke  oder  (lerfiche,  glaubt 
Kille  in  der  Haut  zu  empfmden,  begossen  zu  werden  u.  s.  w.  Jetzt  zeigt  sich 
nun  das  eigenthiimliche  Irrereden,  welches  sich  meistens  um  Versäumniss  der 
Arbeit,  Furcht  vor  Strafe,  Furcht  vor  Gespenstern.  Dieben,  Mäusen,  Spinnen  u.dgl. 
^»der  um  Reisen,  Fliehen,  Fahren  u.  s.  w.  dreht,  liberhaupl  in  einem  sehr  engen 
Kreis«  von  Vorstellungen  sich  hält.     Der  Kranke    i-*!  sehr  redselig,  aber  nicht  bos- 
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n  'V  u  n  '»3^  *'  <*''  >*^^l»walzl  uiul  lärinl ;  i-r  anlwortt'l  seilet  .iiif  manche  Fraßen  ritUiip.  ««fjr 
i  Miicns  voliVitz,  iiioisl  mit  lallender  zinmulcr  Ziiiigi-  nnd  /.illerndon  Lip|M-n ;  <t  kenn» 
"^'**^^  '  liiswi'ilen  «Ue  l.'uijjelinnften.  heaclilel  sie  alier  aurh  dann  nnr  wenig.  Dabei  ist  gru>$« 
Kewi'gliclikcil  nnd  l;nnilie  dos  ganzm  Küri»er*  iMMnerkbar ;  oft  Neigung  zurFlucbt. 
znweilen  zu  Tnb««ur.Ul,  zum  Zerlrümmern  undHalprn.  nebst  Unenipfindlicbkeit  gi»gfn 
Schmerz  odr-r  Kulte.  Di'r  GeMehtsansdrurk  i«.|  bald  iing-^tlirb  uii«l  furcht$;ini.  \M 
dem  Kindsinne  ähnelnd,  bald  die  biiehsle  Si»rglosi;:keJI  nnd  Frrdilichkeil  oiisdnlckeiid. 
lacliend.  fast  wie  bei  dem  Wahnsinne,  das  Auge  gläsern,  sdnviniineiid.  der  Aagaffd 
in  steter  Bewegung,  die  Cunjunetiva  leicht  Ken'ithet.  Meij>tens  ist  Sliihkerstopfuiig 
nnd  reirhlieherSehweiss  Ttu'handnn.  Pulsfrequenz,  überhaupt  ein  lieberhanrr Zustand 
wird  bisweilen  dabei  bemerkt,  oft  aber  auch  vermissi.  welehes  Loiztcro  dann  dif 
Diagnose  norh  sicherer  luaeht. 

Die  Dauer  des  ausgebildeten  Anfalls  i^^t  kurz;  i-r  endet  entweder  in  drei  bi« 
vier  Tagen  dureh  einen  tiefen  ruhigen  Schlaf,  worauf  drr  Kranke  keine  Erinnenin|( 
mehr  an  das  in  der  Krankheit  Vorgefallene  hat  (amli  wohl  unter  reichlii henSebwci*- 
sen  und  anderen  Ausscheidungen),  oder  ergeht  in  Kulzündung,  Wasseniiisscüwilinnf 
in  der  Sehädelhohle,  Vereiterung  lÜier,  und  wird  theiU  auf  diese  Wei-ie,  Uwil? 
durch  Hinzutreten  von  hieunnMiie,  Lungenödem  u.  s.  f..  auch  durch  Selbstmord,  lödl- 
1  i  c  h.  Als  N  a  c  h  k  r  a  n  k  li  e  i  t  c  n  beid>achtet  man  oft  lieisteskrankheiten  und  Läh- 
mungen. 

Die  Leichenöffnung  zeigt  meist  zahlreiche  Ulutpunkle  im  Gehirn.  Eio- 
spritzung  der  feineren  luler  mittleren  (lefiisschcn  der  llinihäute,  TrnbiiDgeo,  Abla- 
gerungen und  Verwachsungen  der  letzteren,  Ausschwitzung  von  Wasser,  Fa>er-l'»ir. 
Kiter  in  denselben  u.  dgl.  m.  Danehm  die  den  Säufern  eigenen  Venlndening^'D 
anderel-  Org:mc:  der  Magenselileimhäule,  der  Leber  n.  a..  oft  auch  EntzändiiD|:eii 
im  Herzen,  Herzlieutel  und  vor  Allem  in  den  Lungen:  da  vorzugsweise  gern  die 
Pneumonien  der  Suufer  (Vn,  polahrum)  unter  der  Form  des  Ziltemitlinsjflns 
verlaufen.  —  Ausgebildetere  Fälle  dieser  Art  verlaufen  deutlich  aU  innere  Kopfent- 
zündung  {PhrenUis  s.  EneephaliUs  potatorum  s,  trcnu'laciens)^  und  aucli  in  Kriiiid^rrn 
(•radeii  ist  wohl  meist  eine  Dlutiibeifüllung  der  weichen  Hirnhäute  mit  Tnibun^i^ 
unil  Verwachsungen  der^elhcn  (und  >ielleicht  eiurr  noch  unbekannten  Verändmini: 
der  Hinima>se)  auzunelmieu. —  Zu  bemerken  ist  jedoch,  dass  man  manchmal  inrbr 
Anämie  des  (icliirn-^  fand  und  dass  zuweibm  ^anz  gleiche  Symptome  )»ei  Pers»iteit 
beohachlet  wurden,  welche  cntweilcr  gar  nicht  an  Spirituosa  gewöhnt  oder  (häuli^rrk 
welilie  ehemalige,  siberccbessnie  Säufer  waren.  Hei  diesem  u  n  ä  ch  tenZi  tierw  ahn- 
<inn  liefen  babl  acute  Tuherkulos«'.  bald  Grippe  Pneumonie,  Typhus  zu  linindf; 
bi-^weijcii  fulgi  «in  derartiges  Delirium  {[).  ncrvnsum  tranmaticHm)  nach  Operation«. 

§.  264. 

j'roi:no>.?.  Die  Progiuisc  der  Srinferkranklieiten  ist  in  mehrfacber  Hin- 

sielit  ül)(!l.     Demi  Iheils  ist  dei*  Hang  zum  Trinken  schwer  zu  be- 
käinplVii,   Llieils   ist  es  auch  in  diesen)  Falle  oft  nicht  möglich,  die 
Nachkniiikhciteti    gänzlich    zu    vcrhilten.     Säufer    werden   nicht  b\U 
sterheii  vi(>hnehr  frilhzeitig,  oft  in  Folge  der  unhedeulcndsten  Ver- 
anlassungen (z.  B.  eines  SViind-  oder  Schnupfenfiebers).   Acute  wie 
chronische  Krankheiten  verlauCen  hei  ihnen  schwerer  als  hei  \QdereD 
nnd  nehmen  in  iler  Hegel  einen  bösartigeren  nnd  heimlilckischpren 
Charakter  an:  so  besonders  die  Fpidemien  (Cholera,  Typhus,  Rahr). 
Entzimdungen  ^Yerden  bei  ihnen  leicht  hämorrhagisch  oder  brandig 
oder  phagedäiiisch ;    die  Lustseuche,    der   Scorbut,    die  Exanlboine 
nelnnen    schlimmere  Formen  an.     Je    mehr    das   Sänferzitlem  sidi 
zeigt,    desio    bedeutender    ist    gewrdmlich  schon  das  Nervensystem 
zerrüttet   und  die  Prognose  schlechter. 

Anm.   1.     lU'i    Schwerberauschten    i^t    die  Prognose    schlimmer,    «cnn 
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Opinm-Tergiftungen. 

§.  25(3. 

Das  Opium  und  seine  Präparate  (die  Opiunilincturen,  das  Mor- 
phium und  dessen  Salze  u.  s.  w.)  werden  jetzl  häufige  l-rsaelien 
von  Vergiftung  (Intoxkatio  opiacea,  Mecomsmiis) ,  tlieils  wegen 
ihres  uit  zu  Missgriflen  führenden  (lohrauehs  nis  Arzneiniidel,  Ihrils 
als  3littel  zum  Seihstmord,  oder  zu  einer,  vom  Orient  her  helicht 
gewordenen  Selhstherauschung  (hei  den  0[uu))hagen  und  Opium- 
räuchern).  Doch  hängt  die  Wirkung  hier  sehr  von  der  lndivi(hia- 
lität  ah,  indem  manche  Personen  von  Haus  aus,  oder  durch  Ge- 
wöhnung, oder  in  Krankheiten  u.  s.  \v.,  sehr  grosse  Men«;en  vertra- 
gen. Andere  hingegen  von  kk^ineii  Mengen  schon  sidu'  heftig  aiige- 
griflen  werden. 

§.  257. 

Die  krankmachende  Wirkung  des  Opiums  äussert  sich  in  zwei 
acuten  und  einer  chrnnischiMi  Form. 

I.  Der  Opiumrausch  (Ehrietm  opiacea)  entsteht  durch 
massige  Dosen  in  Suhstanz  oder  als  Hauch  versehhickten  Opiums, 
lind  äussert  sich  anfünglich  durch  Heh'hung  und  Krhciteruug  der 
Geisteslhäti^keiti'U,  hesonders  der  Phantasie,  mit  raschem  Wechsehi 
fler  Vorstellungen,  welche  Aufregung  je  nach  der  Individualität  und 
Bildungslufe ,  oder  den  augenhlicklich  die  Seele  füllenden  Ideen 
und  äusseren  Anregungen,  sich  hald  mehr  in  stillvergnügtem  Hin- 
träumen, hald  in  Schwatzen,  Lachen,  Lärmen,  Tanzen,  Springen, 
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jehaudiung  und  äusscrlich ,  selbst  die  methodische  Kaltwasserciir,  Aufenlhall 
0.       und  Bewegung  in  freier  Luft,  bisweilen  auch  die  salinisch-alkalischen 

d.  vfiiierei ;  Qjgj.  galinisch-eisenhaltigen  Mineralwässer,  lleissiges  Baden,  Gymna- 
stik, methodische  Milch-,  Buttermilch-,  Molken-  oder  Obstcuren  u. 
dgl.  natürliche  Heilmethoden,  welche  auch  in  die  Genesungsperiode 
fortzusetzen  sind. 

b.  Anm.  1.     U  auscU  zustände   sc  liwercrcrArt,    besonders    die  uiit  B<- 
I.  Weingeist  taubung,  Willenslähtnung  oder  Wulh  verbundenen  Grade   (Besoffenheit.    Hein- 
Narkose,    roth)  erfordern  um  so  niebr  eine  den  narkotiscben  Yergiftungen  entsprechende  Br- 

banddung,  je  mehr  sie  dem  Hirn-  oder  Lungcnschingnuss  ähnlich,  mit  schnarchendrin 
Athcm,  Röcheln,  blausilchtiger  Färbung  u.  s.  w.  verbunden  sind.  Hier  $iod  >or 
Allem  die  engen  Kleider  zu  lösen ,  der  Kopf  hoch  und  ktlhl  zu  legen ,  und  för 
firische  Luft  zu  sorgen ;  ausserdem  der  Magen  durch  die  Magenpunipe  oder  kilzdn 
im  Schiundp  oder  Brcchmiltel  zu  entleeren  (besonders  wenn  die  Pcrcus>ioD  drt- 
selben  noch  angefüllt  zeigt).  Gegen  die  Betäubung  gebrauche  ntan  kalte  Sturzbäder 
auf  den  Kopf  (am  einfachsten  indem  man  ihn  unter  eine  Plumpe  legi),  kalte  \n- 
sprilzungcn  an  Gesiebt  und  Brust;  später  kalte  Essigumschläge.  Blutentziehuo^ 
dienen  nur  bei  sehr  bedeutender,  Bhitschlagnuss  drohender  Kopfhv-pcrämie.  ans- 
nahmsv^-eise.  Vor  die  Na<e  des  Betrunkenen  halte  man  Salmiakgeist  oder  englisches- 
Biechsalz,  flösse  ihm  ein  verdünntes  Ammoniumpräparat  (Liq.  ammonii  fau«(id 
carbonici,  anisati,  suceinici,  acetici :  letztere  nur  bei  leichteren  Graden  des  Rausvbes) 
oder  etwas  starken  schwarzen  Kafl'ee  ein.  und  bringe  endlich,  nach  Reseitiguof  der 
Todesgefahr,  den  Berauschten  in  einem  kühlen  luftigen  Zimmer  mit  erhöhtem  K^>pf 
und  Brust  zu  Bette. 

und  ihrer  In  ähnlicher  Weise  werden  leicht  ere  Ba  u  sc  hanfälle  hehandelf.    Bcidan 

Nachweheo; Tags  darauf  sich  einstellenden  Zustande  des  sogenannten  Katzenjn ramers  (<-in 
Gastricismus  mit  Magensäure,  iNervenabspannung  und  Kopfweh)  ventrdnet  man  am 
besten  strenge  Diät  und  kohlensaure  Alkalien  (Sodawasser,  Magnesiawasser.  Nitlr*>n- 
bicarb.  in  Zuckerwasser).  Bittere  Mittel  und  die  salzigen  oder  geräucherten  llulic- 
nerwaaren  sind  als  künstliche  Beizmittel  zu  verwerfen.  Der  Stuhlgang  ist  durrb 
Klystiere,  nach  B«;ünden  verschärfte,  zu  befördern. 

c.  A  n  m.  2.     Die   Behandlung   des   S  ä  u  f  e  r  w  a  h  n  s  i  n  n  s  hat  sehr  den  ver- 
des  Deliriumschiedeneil  Charakter  der  Krankheit  zu  beachten.     In  den  meisten  Fällen  hat  man 

ircnieD.».  nur  daran  zu  denken,  den  Kranken  zu  beruhigen  und  den  kritischen  Schlaf  herbei- 
zuführen. Diese  beiden  Zwecke  erfiillt  das  Opium  (gr.  ß — gr.  jj.  alle  ein,  zwei  bis 
drei  Stunden)  oder  das  Morphium  in  entsprechender  Dosis  (zu  Vs  bis  l  gr.  ebeo 
so  oft)  auf  ausgezeichnete  Weise  und  wird  daher  nüt  Becht  als  das  wichtigMe  Mit- 
tel in  dieser  Krankheit  gerühmt,  mit  Unrecht  aber  als  das  für  alle  -Fülle  derselben 
passende  Specificmn  gepriesen.  Es  passt  weniger  oder  gar  nicht  in  den  zur  (Je- 
hirnentzündung  oder  zur  Vasculär-Apoplexie  sich  hinneigenden  Fällen,  auch  nicht 
in  jenen,  bei  welchen  sich  ein  gastrischer  Zustand  gleichzeitig  entwickelt  hat;  In 
erslerem  Falle  wird  das  Opium  erst  nach  den  nöthigen  Blutentleerungen  (am  Uch- 
sten  nur  örtlichen),  im  letzteren  erst  nach  gehöriger  Entleerung  des  Magcu»'  ani 
Darmkanales,  zur  Anwendung  koumicn  können.  Nächstdem  wird  vorzüglich  die . 
Digitalis  gerühmt  und  ebenfalls  in  stärkeren  Dosen  (3,i  auf  4 — 6  §  Culatur)  fege- 
ben: sie  passt  besonders  bei  anhaltender  hoher  Pulsfrequenz.  Seltener  dienen  Hjostva- 
mus.  Nicotiana,  Belladonna  und  andere  Narcotica.  —  Die  psychische  Behand- 
lung unterstütze  diese  Berubigungsuiittel.  Ohne  directe  Zwangsmittel  und  ohne 
viel  Hin-  und  Herreden  lasse  man  den  Kranken  sich  austoben  und  beschninke  fiA 
auf  stete  Beaufsichtigung  desselben.  Man  entferne  v«»n  ihm  alle  Sinnenreize  (Licht 
u.dgl.)  und  Alles,  was  seine  Phantasie  anregen  könnte.  Die  Lebensweise  und  Rost 
muss  nach  dem  verschiedenen  Charakter  der  Krankheit  eine  mehr  oder  woniger 
entziehende  se>n. 

Von  anderen  angewandten,  und  in  einzelnen  Fällen  passenden  Heilmillelo  sind 
zu  nennen:  die  ekelmacbenden  Mittel,  die  Ipecacuanha  (gr.  V* — 1),  oder  der  Brech- 
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Weinstein  (3 — 6  Graii  auf  6  J?  csslöffelweise) ,  das  Zinc.  accticum  (zu  1 — 2  Drach-Behandl.  des 
men  auf  6  J,  esslöffelwcise) ;    ferner  die  Nervina ,  wie  Flor,  arnicae,  Ammon.  car-   Delirium 
bon.,  Baldrian,  Stinkasant,  imperatoria,  Serpentaria  u.  dgl. ;   laue  allgemeine  Bäder  4remen8. 
und  kalte  Begiessungen  des  Kopfes,  oder  kalte  Umschläge  auf  denselben;    Abführ- 
mittel aus  Glaubersalz,  Sennaaufgüssen  oder  Latwergen,    Kalomel  und  Jalapa  (Cal. 
gr.  iij,  Jal.  5ß)i  Herba  gratiolae  u.  a.;    verschärfte  Klystiere;    die  Hautreize,  Vesi- 
catore,  Sinapismen,  scharfe  Fussbäder  u.  s.w.     In  der  Genesung  können  die  Schwe- 
felsäure, die  bitteren  Mittel,  die  Resolventia  in  Anwendung  kommen. 
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KRANKHEITEN  IM  NERVENSYSTEME: 


NEUROPATHIEN. 


KRANKHEITEN  IM  NERVENSYSTEME. 


§.  266. 


Die    Krankheiten    des    Nervensystems    (Neuropathiae)  Nerven- 
ifassen  theils  die  bis  jetzt  am  Leichentischc  nachweisbaren  ma-  krankheUe» 
riellen  Veränderungen  des  Nervenraarks  und  seiner  Hüllen  (der  *™ ^"^®'"* 
rn-  und  Ruckenmarks-Häute,  sowie  der  Nervenscheiden),   theils 
le   Anzahl  charakteristischer  Störungen   seiner  Function   (also 
jnkhafle  Empfmdung    oder  Bewegung    mit    ihren    Ruckwirkungen 
r  Ernährung  einerseits  und  psychisches  Leben  andererseits).  Diese 
ztoren,  die  Functionskrankheiten   des  Nervensystems, 
t   man    auch    wohl    im    engeren    Sinne  Nervenkrankheiten, 
iurosen  {Neuroses)  oder  Krankheiten   der   animalen  Func-  Neurosen 
3 neu    genannt    und    sie   von  den  materielleren  Krankheiten  des  »^sbesond. 
rvensystems   abgetrennt.     Dies   ist  aber  völlig  unthunlich.     Denn 
ch  sie  beruhen  meist  auf  nachweisbaren  organischen  Veränderun- 
n,  und  selbst  da,  wo  man  dies  nicht  nachweisen  kann,  gestattet 
ch   ebenderselbe   Umstand,    welcher   diesen  Neurosen  (z.  B.  der 
•ilepsie)  den  Schein  der  Selbständigkeit- giebt  (nämlich  die  eigen- 
imliche  Form  der  Symptomengruppc),  nach  unserer  jetzigen  Kennt- 
(s  des  Faserbaues  dieser  Organe,  keine  andere  Erklärung  als  die 
inahme    eines    eigenthümlichen  Sitzes    der  Störung  in  einem 
er    dem  anderen,    gewisse  NervenfUden   oder  Fädengruppen  ver- 
Opfenden  Centraltheile:  also  ein  rein  anatomisches  Yerhältniss. 

Andererseits  sind  aber  allerdings  die  Krankheiten  des  Nerven-  verwandle 
slems  schwer,  und  zum  Theil  gar  nicht,  zu  trennen  von'^*^*°*'^®''®°- 
n  Krankheiten  gewisser  anderer  Organe,  welche  der  Empfindung 
d  Bewegung  ebenfalls  dienen,  ja  welche  in  ihrem  mechanischen 
ue  die  nothwendige  Bedingung  des  Zustandekommens  dieser  spe- 
ischen Ncrvenfunctionen  entlialten:  nämlich  der. Sinnesorgane 
d  Muskeln.  Da  jedoch  diese  beiden  Krankheitsclassen  gewöhn- 
li  besonderen  Vorträgen  oder  der  Chirurgie  zugewi«Mien  werden, 
haben  wir  dieselben  hier  übergangen. 


396  KnA>KlIEITEN    DES    NERVEN- SYSTEMS.  §.  266 — ^267« 

vei^aiidtc  Mehre  eigenllicbe  Nervenkrankheiten  werden  von  uns  aus  prak- 

Krarikii.  tischen  Gründen,  \veil  sie  im  wirklichen  Lehen  von  den  FuncüoD- 
Störungen  gewisser  innerer  Eingeweide  kaum  zu  trennen  sind, 
den  letzteren  zugewiesen :  so  ist  die  Kolik  hei  den  Krankheiten  der 
Durnie,  Kardinlgie  und  Erbrechen  hei  denen  des  Magens,  RrampT 
und  Lähmung  der  Blase  hei  den  flarnkrankheiten  behandelt  wordei 
u.  s.  w.  Für  diese  krankheitsarten  gelten  natürlich  die  hier  m  , 
Nachstehenden  zu  gehenden  allgemeinen  Hegeln  ebenfalls.  | 

Sectiotis-  All III.     Die    pat  hu  liigisc Lo  Aiintomie    diT   nonüsvn   Geliilde  lir^  Md    I 

beruiid.     ^'('Il^  in  di>r  Wiege.     Die  bekanutrsten  Mm  ihr  nacliivoishareu  m  a  t  eri  cIleD!lie^    . 
V  e  II  k  r a  II  k  ii  e  i  t  c  II    sind :    Congestion    und  Kntziiiiduiig,  mit  ibrcii  Fnlgea  (Enm-  ^ 
cliung  oder  Schwielen.  ViTeileruiif!) ,  nhitung  (mit  ähiiiirhen  Fulgcn),  Anämie,  Wv- 
seraus»ch\vilziing,    Schwinden,    oder  Hypertrophie,    oder  Anerproduclc,  heMn^cn 
Krehs,  Tuherkehi  und  Parasiten  (z.  Ii.  Ülaseiiwüniier).  —   Mnnclior  gesebick«'  im    ■ 
diirrte  lilirigeiK  seihst  liei  angestellter  Sectinii  uueh  MeiiingeaUiihtrrkf],  RütkeniMri- 
scliwielen,    Erweichungen  u.  s.  w.    (ihersehen    und    andererseits     I.cirhens%iiip(o« 
mit    Krankheitspuren    verwechseln;    zu    geschweigen    der   feineren   inikn.tsk(ipi»cki 
oder  cheniischcn  Ahiionnitäten,  ^oii  deren    Daseyii  wir  kaum  erst   eine  Ahnun;  b* 
heil.     Ohnedies   werden    Sectionen    der  Nervencentra,    wenigstens  genaue  und  »ol- 
ständige  aller  Höhlen,  selten  angest«'llt.     Daher  ist  die  Angalie,  dass  dieSedH'iil« 
.Nencnkrankhciten  selten  materielle  Veränderungen  aufweise,  zwar  richtig,  aber  der 
Schluss,    dass  dieselhen  deshalh  lehleii  und  dass  die  Neur(»seii  .,  i  mm  nlerirnff 
Natur"  se\en,  völlig  unhegn'indet.     Wahrscheinlich  heruheii  aber  viele  <i>^<'iianntc 
.Neurosen,    hei    denen    die    Section    nirhts  nachweist,  auf  einer  im  I-<-J»eiJ  stalh 
gehahleii  uiangelliarien  Bliilversorgung  des  Nervenmarkes;    entweder  in  K#Jge  aWjW- 
meinen  oder  urtlirlien  Hlut-  oder  Haargefässmangels.  oder  in  Fid^^o   zu  m^hrr  uätr 
zu   träger   Blutströmung   durch  die  Haargcfäs^e  der  Nenensuhslaiiz,   udn  in  Fulgc 
von  >iclilechter  niutheschaff«?nheii,  hezieheiillich  Vergiftung. 

§.  267. 

i;c4Cize(ier        1-^ic  richlige  Bourthoilung  der  INervenkrankheitcn  und  eine  edit- 
Ncr\(M)-    praktische  AufTassung  derselben  wird   heutzutage   noch  ansnehmend 
i»hysik.    ^\llYQ\l  den  Umstand  erschwert ,  dass  in  diesem  Gebiete  seilen  klare 
und  entschiedene  Ansichten  herrschen,  weil  hier  die  ISebel  früherer 
poetischer  und  wuiidcrglclubiger  Aufl'assungsweisen  noch  barluäctig 
den  erhellenden  und  zerthei (enden  Sti*ahlen  der  neueren  Wissenschall 
widerstehen.     Man  beli*achtcl  die  Aeusserungen  und  den  Verlauf  der  | 
Nervenkrankheiten    huulig    noch    gar    zu    gern   als  wunderbare  iuri 
uhcrnatnrliche  Ereignisse,  die  von  willkühriichen  oder  zufälligen  Ein- 
lallen der  Nerven-  oder  Lebenskraft  abhängig  seyen  und  der  gcseü- 
lichen  Ordnung  entbehren.    Diese  Belrachlungsweisc  ist  jedoch  durch 
und  durch  falsch;    sie   ist  nicht  besser  als  der  Glaube  an  das  Be- 
sessenseyii.     Vielmehr  niuss,  trotz  der  einzugestehenden  Man^elbaf-  1 
tigkeit  unserer  Keniilnisse   in  diesem  Gebiete,    doch  im  Priucip  ; 
geradezu  das  Entgegengesetzte  behauptet  werden. 

Wie  das  Nervensystem  überhaupt  dasjenige  ist,  was  die  Fori 
der  Einheit  im  menschlichen  Organismus  durch  die  eigen- 
thümli<:be  Verlheihmg  und  Ztisanunenkmlpfung  seiner  einfachen  Fär^ 
den  bedingt  und  vermittelt,  so  sind  auch  die  Krankheiten  desselb 
insoweit  sie  im  Leben  erkennbar  werden,  d.  b.  insoweit  sie  Sym- 
ptome   hervorrufen,    rein    formeller  Natur   und    lediglich 
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Ton  der  mechanischen  Einrichtung  dieses  grossen  Loitungs- Gc^otzc  der 

apparntes  ahhängig.  Nenen- 

Ghiichviel,  welches  die  kraft erz engende  Macht  im  Inneren    p''?***^- 
?    der  >'ervencentra    sey    (ol)    eine   rein   geistige  Thaligkeit    oder  ein 
'•    Product  der  Ernfdirung  des  Markes ,  oder  nnr  der  ans  allen  Theilcn 

des  Körpers  znsammenlliessende  l'eherschuss  der  chemisch  erzeug- 
[   ten  Kralle,  oder  elektrische  Ströme  oder  Schwingungen  u.dgl.m.): 

•^-  sym])toma tisch  äussern   kcinn  sie  sich  nur  unter  der  Be- 

fdingtmg,  dass  Leitungs faden  vorhanden  seyen.     Von  deren  Un- 
lertheiltheit  und  deren  Endmündungen    hängt    sodann  einzig   und 
Lallein  die  Art  des  zu  erzeugenden  Symplomes  ab,  wobei  für  summt- 
f  Jichc  mögliche  Functionstörungen  dieses  einzelnen  ^ervenfadens  nur 
ein   kleiner   Spielraum   übrig  bleibt   zwischen  Zuviel  oder  Zuwenig 
der  fraglichen   Empfmdung  oder  Bewegung,   im  Verhältniss  zu  der 
r  normalen  Function.  —  Dasselbe  gilt  von  den  entfernteren  und  nähe- 
1  Ten  Ursachen:    denn    auch    diese    können,    sie  seyen  welche  sie 
[  wollen,    ebenfalls    in  einem   bestimmten  Nervenfaden  durchaus  nur 
I  die    seiner    s[iocilischen  Energie   (d.  h.    seinen  Ausmündungsarten) 
I  entsprechenden  Symptome  hervorrufen.     Demnach  erzeugen  also  die 
fPverscliiedensten  inneren  Krankheitsprocesse  oder  äusseren  Ursachen, 
[  wenn  sie  die  dickere  Wurzel  des  fünften  Nervenpaares  treffen :  Ge- 
I  sichtschmerz  oder  Kriebeln  und  Anästhesie  der  Gesichtshaut  oderBei- 
.    des:  wenn  sie  den  Opticus  trefl'en:  schwarzen  Staar  oder  Funken- 
•    sehen  u.  dgl. ;    wenn    sie    den  Abducens   oder   Trochlearis  treffen: 
f     Schielen  u.  s.  f.     Und  auch  hier  hängt  es  wieder  oft  von  bestimm- 
!     ten  Stellen  ab,  dass  gewisse  Symptome  oder  Symptomenverbindun- 
1     grn  auftreten  können.     So  kann  z.  B.  eine  nach  Hechts  halbseitige 
Blindheil    beider  Augen    nur    stattiinden,  wenn  die  Einwirkung  auf 
die  linke  Wurzel  der  beiden  Sehnerven  (Tractus  opticus)  liinler  dem 
Chiasma  slatthal.     So  verbindet  sich  der  Gesichl^schmerz  mit  Kau- 
muskelstörung,  wenn  die  krankmachende  Einwirkung  unterhalb  des 
Ganglion  (lasseri  stattiindet,  da  erst  hier  die  Portio  minor  hinzutritt 
u.dgl.m.  Vollkonnnen  dieselben  reinmechanischen  Gesetze  herrschen 
aber  auch  hinsichtlich  der  zusanmiengesetzleren  Symptomengruppen, 
und  da,  wo  letztere  noch  nicht  enträthselt  sind,  ist  wenigstens  kein 
Grund  vorhanden,  um  eine  solche  einfache  Entstehungsweise  derselben 
fiir  unmöglich  zu    erachten   und   eine  andere   als    die    mechanische 
Erklärungsweise  nothwendig  zu  machen. 

Aiiiii.  Dir^r  uissriisrli.iniirho  AurTassung^weisc  iler  NcneiUiiätik'krit ,  \\<'I- 
clie  iiiitrr  i\m\  NanuMi  «Irr  N«rrvriiiiliyf<ik  Iiokannt  ist,  führt  zu  ciiht  Anzalil 
von  Grsctzrii.  ^\rlrli(>  aiiütoiiii^cli  iiful  pliysiolngisrli,  expiTiiiHMitcIl  und  rationell 
hinrciriieiid  hcgnnnlrl  slnil,  und  ^\«'l(•ln•  im  gi'sundon  wir  im  kranken  Zustand« 
gellen.  tUisrliou  dieseilion  oiKrntlirli  derNrmMi|diysi<doKiu  ungdhiren,  so  i«<t  rs  d«»di 
noIliwriidiK' .  >i''  lii'T.  ^'1  allficmriner  Verständigung  iilicr  manclies  s|Kiler  nur  kurz 
zu  Berührende,  mögii«  h<t  gedrängt  niederzugehen.     Es  sind  hauptsäcldieh  folgende: 

a.  Jede  l*rimiti\faser  der  Nerven  und  der  Centraiorgane  verläuft  gleich  den 
Drahten  de>  eli'rtri>ehen  Telegraphen  unzertheilt  tuuvcrzweigt,  als  eine  einfache 
Röbre)  von  ihrer  eentralen  his  zu  ihrer  än^^^eren  Kndigung:  (ieselz  de.s  i  so  ur- 
teil Verlan fe-.  [hie  Ausnahmen  *un  dieser  Kegel,  welche  neuere  Mikroskopiker 
fcfundeu  hahiiu,  •'tören  die  prakliftcbc  Anwendung  dieses  Sulzes  nicht.] 


^ 


39S  KRA.NKUEITfi.'^    DES    iNERVEN- SYSTEMS.  §.  267. 

Gt'>ui/c  der  )•.  Ww  lU'l  li  :i  I  i  gii  n  ^   eines   sulcheii  IViinitivröürcbens ,    gleicIniH  Mb  »ir  in 

Kurven-    (lenlrum  odi-r  im  Verlniife  der  »neu  sljillh;il»e,  ersehoinl  strtsali«  ein  äusie- 

pliysik.     res  Syiaptoin:  enlweder  als  eineHeuetrung  der  \un  diesem  Nerven  (nenn  fr 

Exceiitriseh.inoloriseli  ist)  ^ersorglen  Muskelfaser,  oder  als  eine  £  ntp  f  i  n  du  n  p  desjenigen  <ir- 
Ersclicin.  f^anes,  ilerjeiii^cn  Stelle,  wo  die  Kin|ilindiingsrascr  naeli  anessen  hin  ausmündet 
Elieiiso  cr<elieiiil  die  l^älinning  die:ies  ^ervenfadcns  entweder  als  L'iilicwegiicUdI 
«)der  als  l"nem[»lliidlielikeil  eines  äusseren  Tlieiles.  Die  Wirkung  ji*der  palbuliigi- 
sehen  Nervensiöruug  wird  also  stets  liinausverlegt  nach  der  iVriplirrie.  GeiCli 
der  e  V  e  e  n  l  r  i  s  e  li  <;  ii  K  r  s  e  li  e  i  n  u  n  g. 

Vssociaiion.  *^'  ^"  '^^"  Nenenslänuuou,    so  wie  zum  Theil  nuch  im  liiickonmark .  sind  Ce 

Fa^ieru  sn  untereinander  gemisdit,  das$  sie,  Iiündehveise  zu sa nun en  von  einer Schä^ 
lielikeit  gelmlTen,  ein  (ieniisch  \er?Hchiedener  Fmpßndungcn  ijder  Rrwognogen,  oder 
beider  giMneinsam,  ergeben  müssen,  (i  e  s  e  t  z  d  e  r  A  s  s  o  c  i  a  t  i  o  ri.  Die  entsiebnide 
S\niptoniengru|ipe  wird,  je  iiacbdem  eine  Stolle  höher  üben  uder  tiefer  nnlen  bfr- 
troffen  wird,  eine  \erschieden  gemischte  seyu. —  Vnni  Bfiekenmark.  zuniTbeüaach 
vum  Gehirn  ans,  ^ehen  wir  ilann,  aus  gleichem  Onndc,  oft  ein  und  dasselbe  Sni- 
ptuni  auf  beiden  KörjKTseiten  entstehen.     (Gesetz  der  Symmetrie.) 

Coordino-  ''■  '■•  *^^'"  Gentralorgauen  aber  liegen  die  Fasern  schon  so  gi'scUirblet  ucige- 

tion.  ordnet,  dass  eine  gemein«*eliartliche  Affection  derselben  hier  ein  S\ niptiuneuliJM 
ergiebt,  das  den  Anschein  der  Zweckmässigkeit  und  >Villkuhr,  des  iinnntkui«f  beo  lai 
mit  newusslseyn  ausgefiihrlen  Zusannnenwirkens  der  Nenenfaden.  an  *ir|i  tngt: 
aui'h  dann,  weim  .sie  durch  Krankheit  henorgerufcn  ward.  G  e  mM  z  der  C-jöF 
dination  (oder  der  zweckmässig-scheinenden  Combina  t  i  o  n). 

Inadiailou.  "^''  '"  *!**"  Centralnrganen  (Iliru  und  Hückenmark,  vielleicht  auch  zum  TTieÜ  ii 

Ganglien),  und  wahrscheinlich  nur  hier,  wirkt  ein  Nenenfaden  auf  den  ander^onol 
tbeill  ihm  seine  Thätigkeit  mit.  so  dass  eine  Mit-  oder  Rückwirkung  in  dem  zweiten 
erfolgt,  welche  au  dieselben  räumlichen  Gesetze  des  Faf«enerlanf>  (a.)  »oiI  der 
excenlrischen  Erscheinung  (b.)  gebunden  i**!.  Gesetz  der  l' e  herstrjMuoc. 
1  r  r  a  d  i  a  t  i  0  n. 
lleflcx.  f-  ni«'?<;  Mittbeilung  und  Hiickwirkung   erfolgt    am  auffallendsten  al$  F.nl\adung 

dfc  sen>iblen  Fasern  in  motoris«:he,  und  erhält  dann  den  Namen  des  KfllfM-s 
oder  der  W  e  f  1  e  x  f  u  n  c  t  i  o  n  (U  e  f  1  e  x  a  c  t  i  o  n ,  Reflexbewegung,  Zururkwrfeo 
des  Rei/es  u.  s.  w.),  wohin  auch  jene  allmälige  und  stetige,  unter  dem  Nninea 
des  Tfinns  bi'kannte  FJetliätigung  drr  Mu'*keluenen  gehört.  —  Duiü  linden  swlck« 
Mittheilungen  auch  statt  von  sensiblen  auf  sensible  (M  i  t  emp  f  i  n  d  ii  ng),  \un  Ubi- 
torischen  auf  motcuische  Fasern  (M  i  t  be  w  egu  n  g),  \ielleiclit  sog:ir  \i>n  uio|rtri$cfcei 
auf  sensible  (Reflexempfindung).  —  Auch  wird  auf  diesem  Wege  nicht  Hwi 
Rethätigung  vim  einer  Faser  zur  anderen  überstrahlt  (Synergie),  sondern,  wie« 
scheint,  auch  das  Gegentheil  (A  nt  ago  n  ismus),  so  dass  heftige  Reizung  dereioa 
Faser  (z.  R.  Schmerz)  eben  so  j:ut  wie  Vnempfindlichkeit  dersellien  eine  l'utbätii- 
keit  einer  anderen  herlMMZufüiiren  scheint  (die  sogenannten  Refl  e.\  I  ahm  ungeal 
g.  Die  centralen  Fasern  des  Gehirns,  welche  der  Sitz  der  psychischen  FuDC- 
tionen  siiul,  folgen  in  einer  spociell  noch  unerbirschten  Weise  gleichen  Gestelif* 
der  Wechselwirkung.  (1*  s  y  c  b  i  s  c  li  e  R  e  f  l  e  x  a  c  t  i  o  n  e  n  u  n  d  l'  e  li  e  r  s  i  r a h  1  u d- 
»iin,  zum  Theil  unter  allerlei  älteren  .Namen  bekannt,  als  Mienenspiele,  Gelierdco^ 
Ideenassociationen,  Einbildungen,  logische  Vorstellung<reihen  u.  s.  w.) 

Gewohnheil. 


^  -  Plump 

der  (iewohnheit,  Entwöhnung,  A  ccomm  odat  i  o  n  u.  s.  w*. 

>*ynijinihie.  i.  Resondere    individuelle    Körperbeschaffenheil    oder   vorübergehende    äu*wf 

Einwirkungen  {/..  R.  .Nark«»se)  \ ermögen  in  einzelnen  Fällen  ungewöhnlirherr  Er- 
scheinungen der  Sympathie  (oder  Synergie)  in  den  Nenenupparaten  benuT' 
zurufen,  welche  jedoch  stets  diesen  mechanischen  Gesetzen  entsprechen.  Aber 
nicht  alle  sogenannten  Sympathien  sind  Nervensympathion,  sondern  viele  sind  duitk 
das  Gcfässsystem  oder  durch  Nachbarschaft  der  Gewebe  (Contignität,  CoDt3Cl)  wt^ 
mitlelt.     In  Krankheiten  wird  ein  schon  krankes  Organ  am  leichtesten  derSili  «M 
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Nenensympatbicn :  Gesetz  des  geringeren  Widerstandes,  loci  mtnortj  Gesetze  der 
resistentiae.  Nerven- 

k.  Die  belhätigte  oder  gehemmte  Nervenfaser  kann  keine  andere  Wirkung  her-     physik. 
'forbriogcn,  als  es  das  Organ,  in  wcJcbes  sie  ausmündet,  gestattet:  sie  kann  daher  Specifische 
JBur  einer  bestimmten  Art  von  Function  dienen  und  auch  in  krankem  Zustande  nur  Energie. 
^Ikestimmte  Arten  von  Symptomen  hervorbringen,  die  ein  Zuviel  oder  Zuwenig  dieser 
Function    anzeigen.     Der   kranke  Muskelnerv  k:fnn  nicht  sehen.     Das  kranke  Auge 
iiD  Lichthrechen    und  Lichtempfinden  gestört,  aber  nicht  zum  Hören  oder  Rie- 
befahigt.     Gesetz    der   speci fischen  Energie.  —   Diese  Theilung  der 
ictioncn  in  den  Ner^enfäden  geht  vielleicht  noch  mehr  ins  Einzelne  und  Feinero, 
man  bis  jetzt  glaubt.     Aus  gleichem  Grunde  wirken  gewisse  krankmachende  Ein- 
Ittsse  vorzugsweise  oder  ausschliesslich  nur  auf  bestimmte  Nerven  (z.  ß.  Schall  auf 
den  Acusticus). 

I.  Da  die  Leitung  in  den  Nervenfasern,  wie  in  jedem  anderen  Leitungsappara(e,Reizung  und 
mar  so  gestört  seyu  kann,  dass  sie  entweder  vermehrt  oder  vermindert  (be- Lähmung, 
siebentlich  ganz  aufgehoben)  ist:  so  zeigen  auch  die  krankhaften  Nervensym- 
le  bei  aller  ihrer  Mannichfaltigkeit  zunächst  keinen  anderen  Zustand  des  betref- 
iden  Nenenfadens  an  als  entweder  krankhafte  Reizung  (Irritation,  Ere- 
/lliismus,  Hijperneuria),  oder  krankhafte  Hemmung  (Torpor,  Depres- 
ion,  Schwäche^  Lahmung,  Aneuria).  Jedoch  schliessen  sich  diese  beiden 
anstände  nicht  unbedingt  oder  als  Gegensatz  aus,  sind  vielmehr  nahe  verwandL 
"Was  bei  massiger  Einwirkung  die  Leitung  im  Nenen  anregt  und  erhöht,  zerstört 
4Ueselbe  bei  höherem  Grade  der  Einwirkung  oft  gänzlich.  (Licht,  Sehen,  Geblen- 
S^lietwerden).  So  bewirken  die  verschiedensten  Grundkrankheiteo  in  einem  und  dem- 
[ben  Nerven  bald  (besonders  zu  Anfange)  Reizung,  bald  (und  spater)  Hemmung, 
^Lähmung.  Die  abnorm  erhöhte  Leitung  schlägt  später  gern  in  ihr  Gegentheil  (Schmerz  Paradoxie. 
^  1d  Taubseynsgeffihl,  Krampf  in  Lähmung)  um.  Auch  können  zuweilen  in  einer  und 
:  "derselben  Faser  beide  Zustände  zugleich  vorkommen  (z.  B.  Anaesthesia  dolorosa, 
Amblyopie  mit  Funkensehen,  Schüttellähmung),  indem  das  obere  Stück  des  Fadens 
durch  die  kranke  Stelle  von  dem  unteren  Stück  getrennt  wird,  oder  beide  Zustände 
können  mit  einander  abwechseln.  [Vgl.  H.  £.  Richter,  über  die  paradoxen  Sym- 
ptome, in  Schmiäl*s  Jahrb.  Bd.  65.  S.  119.] 

m.  Die    qualitative   Verschiedenheit   der  Nervensymptome    eines  und    Qualiiaüv 
desselben  Organes  deutet  zum  Theil  wohl  auf  noch  unerforschtere  anatomische  Un- verschiede- 
lerschiede  seiner  feineren  Theile  hin  (so  dürfte  das  Jucken  den  in  Hautbälge,   die       ncS. 
p  Tastempfindung  den  in  Muskeln,  das  Wärmegefübl   den  in  den  Warzenkörper  mün- 
*    denden  Gefühlsnenen  zuzuschreiben  seyn  u.  s.  w.).  Zum  f  heil  aber  beruhen  sie  auf 
^-  Einmischung    des    Urtheites    des   Kranken,   welcher  seine   eigene  Deutung  der  vor- 
[^   baodenen  Empfindung  oder  Bewegung  (besonders  wo  solche  undeutlicherer  Art  ist) 
r  nnterschiebt ,    daher  mit   dem   eigentlichen    Symptome   vermischt   und  beide  leicht 
verwechselt. 

f^  §.  268. 

Die   pathognomonischen    Symptome    der    Nervenkrank-  sjmptome 
heilen  sind  abnorme  Empfindungen    oder  Bewegungen  (mit  Ein- tJer Nerven- 
8chluss  der  Sinneswabrnehmungen   und  VorstelJungen) ,    und  zwar'*'^""'*'^"*®"' 
besonders    solclie,   welche  dem  vorhandenen  materiellen  Zustande 
des   anscheinend  befallenen    Organes,    sowie  der  gewöhnlichen  bei 
normalen  oder  abnormen  Einflüssen  sich  kundgebenden  Erregbar- 
keit desselben  nicht  entsprechen,    d.  h.  die  Empfmdlichkeit  oder 
Beweglichkeit  (oder  beide)  zeigen  eine  krankhafte  Vermehrung  {Ere- 
thiimus)  oder  Verminderung  (Torpor  und  Asthenia,  Schwäche)  oder 
Aufhebung  (Lähmung,  Paralysis),  welche  anderweit  nicht  erklärbar 
ist,  vielmehr  oft  in  anscheinendem  Widerspruch  mit  dem  sonstigen 
Befinden   des   Kranken   und   seinen  Aussenverhältnissen  steht  und 
gleichsam  der  vernünftigen  Regierung  entbehrt.    Diese  Empfindungs- 
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sriniitomc  lind   Bcwegiiiigs-xXnomalien   cutsprechcn   dann  häutig  der  End-Ver- 
(icrNerrcn-JireiUiiig  l>estiaimler  grosserer  oder  kleinerer  Gruppen  von  Nerrcn- 
kraiikijeiien.|»jjj,j,j.jj^  odcr  SIC  crslrcckeii  sich  (entsprechend  der  Verlheilung  der 
Prinütivra.sern    in    den  Centralorganen)    einseitig    oder    quer  über 
eine  Kurperhälfte.     Die  Xervensyniptome    zeigen ,    im  Gegensatz  it 
den  Zufallen  ähnlicher,  ahcr  organischer  Krankheiten,  eine  Unstelig- 
keit  und  Wandelharkeil  in  Dezug  auf  Ort  und  Zeit  ihres  ErscheioeBi  *j 
und   Wechseins;    sie  hesilzen    vor  allen  anderen  Krankheitschssci  | 
die  Neigung  zu   plötzlichen   und   periodisch    wiederkehrenden  Au»-  | 
hruchen  (Aniallen,  Raptus,  Insultus,  Paroxysmt),  welche  mitfreia  1 
Zwischenräumen     ahwechseln    {Rhythmus    intermittens) ;    nur  die 
lähmungsartigen   Zustände   sind   stetiger  Natur.  —  Oft   gehl  ilirei 
Anlallen  eine  Gruppe  undeutliclierer  Symptome  als  Vor  ho  ten  vor- 
aus.    {Aura   im   weitcreu   Sinne,    z.    B,    Aura    epileptica,   Globv 
hystericus,  Gähnen  und  Dehnen  der  Glieder.)    ' 

Auf  die  einzelnen  Organe  wirken  die  Nerveiikrankheitea, 
sohald  sie  die  zuständigen  Nerveiiäste  mit  ergriHen  hahen,  bja% 
in  einer  solchen  Weise,  dass  der  Ungeühte  die  Symptome  eines 
materielleren  organischen  Locahlhels  vorhanden  glauht:  die  ner- 
vösen Scheinkrankheiten.  Diese  Rückwirkung  der  Nerven- 
zufTdle  auf  die  Function  einzelner  Organe  ist  nach  deren  Eigen- 
thumlichkeit  natürlich  sehr  verschieden  (z.  B.  Erbrechen  bei  Mageo- 
aireclion,  Sinnestäuschungen  hei  Sehnervenkrankheit).  Von  eol- 
zündlichen  Krankheiten,  welche  ähnliche  Symptome  desselben  Orj:anes 
hervorrufen  koimten,  unterscheiden  sich  die  nervösen  dann  durch 
die  kühle  blasse  Haut,  die  fehlende  Turgesccnz,  den  kleinen 
schwachen  Puls,  den  blassen  Harn,  und  den  Mangel  eines  steligen 
Ausharrens  und  Fortschreitens  der  Symptome  durch  die  bekannlfo 
Stadien  (§.  32).  Die  Ernährungsfunctionen,  örtlich  und 
im  Allgemeinen,  sind  hei  Nervenkranken,  wenigstens  zu  Anfange,  . 
oftmals  nicht  wesentlich  und  nicht  dauernd  beeinträclitigt;  erst 
im  späteren  Verlaufe  des  Uchels,  und  wohl  meist  als  Folge  des 
gestörten  Gehranclis  der  Organe,  gesellen  sich  zu  ihnen  Abmagenm-  1 
gen,  Kreislanlstörnngen,  (lewebsveränderungen  und  abnonnbesdiat- 
fene  Ausleerungen  (z.  B.  Blasenkatarrh  und  Stein  bei  Blasenlälimang, 
Lungenndem  bei  Lähmung  der  Athmungsmuskeln  und  bei  Uneoi- 
j»lindlichkeil  des  Vagus,  Abmagerung  der  Beine  l»ei  QuerlähiiiuQg. 
Angenentzündung  bei  UmMupfiiidlichkeit  der  Conjunctiva.)  Die  Ge- 
sannnternrihrinig  und  Haltung  iindet  man  bei  Nervenkranken  oll 
eigenthümlich  beeinträchtigt,  Anämie:  bleiche,  wachsartige,  durch- 
scheinende Hantfarbe,  blasse  oder  hellrotlie  Wangen  (die  Milch-  und 
Blntfarhe  der  Laien),  Nonnengeränsche  in  den  Halsvenen,  veränder- 
liche, ab  und  zu  i)löizlich  verfallene  und  verstörte  Gesichtszüge 
(zusannnenhängend  mit  dem  Grade  der  gemüthlichen  Verstimmlheil 
solclirr  Kranken),  tiefliegende  dunkelrandige  Augen,  zarte  Glieder, 
leine  Lippen  und  Finger,  SchlaÜbeit  der  Muskeln  und  der  Körper- 
haltini^,  leichtes  Ermüden  bei  körperlichen  und  Geistesnnstrengun- 
geii,  ölteren  Wechsel  von  Warm  und  Kalt,  Erhitzt-  und  Erkühltseni, 
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veränderlichen  Puls,  Neigung  zu  Gähnen  und  Dehnen,  zu  Erschreckensympiomcd. 
und  Zusammenfahren ,  zu  unruhigem  Schlafe,  Träumen,  Phantasiren,  Nervenkr. 
oder  zu  häufigem  und  vielem  Schlaf,   ünbehaglichkeit  in  den  Mor- 
genstunden, erregtes  Wesen  in  den  Abendstunden,  Empfindlichkeit 
gegen  Witterungseinflusse  u.  dgl.     (Habitus  nervosus  s.  spasiicus.) 
Krankheitsfalle,  bei  welchen  der  oben  erwähnte  Charakter  der 
^Symptome  (der  nervöse,  die  Nervosität)  vorherrscht,  nennt  man 
[iait  alten  Zeiten  nervöse  oder  nervöse.  (Vgl.  §.78  Anra.  n.  8.) 

Anm.  Die  specielle  Diagnose  bei  den  Nervenkrankbeiten  ergiebt  sich  Diagoosük 
kuiptsächlicb  aus  den  im  vorigen  §.  gegebenen  Grundregeln.  Die  erste  Frage  des  1. 
EHiiikers  ist  gewöhnlich  die  Ermittelung  der  Hauptsymptome,  der  Sy  mptomen- der  Form  d. 
Jdrnppe,  durch  weiche  das  Nerrenübel  in  die  Augen  fallt  und  nach  denen  es  Nervenkr.; 
«och  gewöhnlich  benannt  wird  (Fallsucht,  Asthma).  Sie  hat  zunächst  nur  einen 
formellen  Werth;  sie  zeigt  uns  nicht  das  Wesen  der  Krankheit,  sondern  nur 
dKe  mechanische  Yertheilung  der  Functionstörung  über  eine  Anzahl  von  Nervenbah- 
Ben,  welche  so  und  so  angeordnet  sind,  so  und  so  ineinander  greifen.  —  Die 
Bihere  Zergliederung  dieses  Symptomenbildes  führt  uns  zur  Beantwortung  der  Frage 
fgleichsam  zur  Ausrechnung),  welche  Nervenfäden  es  sind,  die  hier  zu 
«Urk,  zu  schwach  oder  gar  nicht  leiten :  da  nach  dem  Gesetz  der  specifischen  Ener- 
^fie  jeder  derselben,  und  jede  Gruppe  von  Fäden,  nur  bestimmte  Symptomcn- 
elassen  hervorrufen  kann.  Doch  vergesse  man  hier  nicht,  dass  ein  und  derselbe 
;.HervenzufaII  von  zwei  entgegengesetzten  Ursachen  und  zwei  entgegengesetzten  Ner- 
ven ausgehen  kann  (z.  B.  Ischurie  von  Lähmung  der  Detrusoren  oder  von  Krampf 
-der  Sphinkteren,  Schwindel  von  Anämie  und  von  Congestion  des  Gehirns),  sowie 
von  Gewebsveränderungen ,  an  denen  der  Nen*  nicht Theil  nimmt  (z.B.  Ischurie  von 
Prostata-Anschwellung,  Anästhesie  von  Haulvcrdickung).  Wogegen  andererseits  ein 
und  derselbe  Nervenfaden,  in  seinem  Verlaufe  getroffen,  zwei  anscheinend  entge- 
gengesetzte Symptome  bewirken  kann  (paradoxe  Symptome,  z.  B.  Anaeslhesia  dolo- 
rosa, Ohrenklingen  «nit  Schwerhörigkeit). 

Die  nächste  Frage  ist  nun  die  nach  dem  Sitze  der  eigen  tlichenGrund-  2. 
krunkheit,  d.  h.  jener  wirklichen  krankhaften  Veränderung,  wovon  die  sympto-  des  Siues; 
matischen  Functionstörungen  der  Leitungsfäden  herzuleiten  sind.  Es  fragt  sich 
hier:  ob  das  Symptom  peripherisch-  oder  central-  oder  reflecto- 
ri  seh -be  ding  t  sey?  d.  h.  ob  der  oder  die  fraglichen  Nervenfäden  direct  an 
einer  Stelle  ihres  Verlaufes  leiden,  oder  vom  Centralorgane  aus  afticirt  seyen,  und 
im  letzteren  Falle,  ob  durch  directe  (idiopathische)  Erkrankung  der  Central- 
anessc,  oder  durch  .Mittheilung  von  anderen  Nervenbahnen  her  (sympathisch, 
^BTch  Synergie,  oder  Irradiation  oder  Bcflex)  ?  Dies  entscheidet  sich  nach  folgen- 
den Anhaltepuncten. 

1L  Dircct-peripherisch-bedingte  Nervenfälle  (Localkrankheiten  der         a. 
'neneobfiDdcl  unterhalb  ihres  Austrittes  aus  dem  Gehirn  und  KOckenmark)  äussern  ausser  dem 
fiefc  nar  in  dem  begrenzten  Gebiete  der  Verbreitung  des  oder  der  fraglichen   Bün-  Cenuiim, 
del   unterhalb    der    befallenen  Stelle;    letztere  ist  bisweilen  durch  manuelle  ünter- 
eachung  (z.  B.  durch    die    schmerzenden   Puncte)   oder  durch  den  Ort  der  stattgc- 
kabten  Verletzung    nachzuweisen.     Die    Symptome    sind,   je    nach  der  Zusammen- 
■ettung  des  Bündels,  gemischt  aus  EmpHndungs-  und  Bewegungs-Symptomen.     Oft 
Tennischen  sich  hier  auch  Ueizungs-  und  Lähmungs-Zeichen  zugleich,  z.  B.  Schmerz 
nU  Gefilhlstumpfheit :  erstere  dem  oberen,  letztere  dem  unteren  Stück  des  kranken 
Fedens  angehörig.     Diese  Krankheilen  äussern  sich  meist  ausdauernd,  so  lange  die 
lurankmachende  l^rsache  dauert,  sind  aber  nebenbei  oft  mit  periodischen  (vomCen- 
Intni    aus    erweckten)  Ausbrüchen    veibunden.     (Neuralgische    Anfalle   neben    fixen 
Schmerzpunclen ,    Paralyse   mit  Schüttelkrampfi.     Druck  auf  den  fraglichen  Nerven 
oder  Beanspruchung    seiner  cigenthümlichen  Thäligkeit  wirkt  bald   lindernd,    bald 
ferscblimmemd  ein. 

b.  Direcl-central-bedingte    (von    idiopathischer   Hirn-    oder    Rucken-         t». 
Dirks-Krankheit    oder   Gemüthsaffect    abhängige)  Nervenzufälle    sind    ebenfalls  imCcntrum 
ein  Gemisch  verschiedener  Empfindungs-,  ßewegungs-  (auch  Vorstellungs-)  Anomalien, 
Chüulant-Uicliler,  Patli.  u.  Tber.  5.  Aufl.  26 
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Diaguostik  jedocb  iu  allgemeinerer  Verbreitung  bald  über  den  ganzen  Körper,  bald  üb 
detSitses:  perhäiften  (halb-  oder  querseilig),   oder   über  bekannte  grössere  NenrenbÜD 

b.  Stämme,  ent«precbond  den  centralen  (nicht  den  peripheriscben)  VrrkDäpfaii| 
im  Ceatrum.der  Nervenfädeo  (z.  B.  die  der  empfinilenden  Wurzeln  ohne  die  der  iiewegeo 

rechte  Halfle  beider  Sehnenren  ohne  die  linke,  die  gekreuzten,  entgegenseitig 
symmetrischen  Nervenzufallc).  Oft  ßnden  sich  der  kranken  Stelle  oder  ihre 
entsprechend  krankhafte  Symptome  (z.  B.  Wirbclschmerz ,  Rückcnmagerkeii 
schmerz,  Wehthun  der  Haarwurzeln),  von  wo  aus  (bei  Berührung,  Pochen 
teln)  excentrische  Symptome  sich  abwärtssteigend  verbreiten.  Die  nur  d 
tralen  Mark  -  und  Verknüpfungs  -  Massen  eigenen  Functionen  der  Refl 
barkeit,  der  dauernden  Kraft crzeugung,  der  Sinnesempfindiing ,  Vurstclh 
EntSchliessung  sind  in  mannichfacher  Weise  getrübt  oder  beeinträchtigt  (z. 
lender  Tonus,  übertriebene  ReOexerregbarkeit).  Die  Symptome  sind  oft  rcf 
und  den  gewöhnlichen  Functionen  gemäss  combiuirt  und  geordnet ,  und  ba 
her  den  Anschein  von  Ausgeburten  der  Einbildung,  der  Ueberleglheit,  des 
(z.  B.  Hallucinationen ,  Veitstanz,  Schwindelbewcgungen).  Die  Nachwirkoi 
Krankheitsursache  dauert  oft  nachhaltiger  fort  als  letztere  selbst;  uud  eii 
der  Symptome  besteht  gewöhnlich  auch  ausserhalb  der  Anfälle.  Umstände, 
die  eigenthumliche  Thätigkeit  des  Hirns  und  Rückenmarkes  besonders  in  Ai 
nehmen,  verschlimmern  oder  wecken  die  Anfälle  (z.  B.  Gemüthsheweguogei, 
tuosa,  Bücken,  schnelles  Herumdrehen,  Schliessen  der  Augen). 

c.  c.  Reflectorisch-bedingte    Nervenzufälle    (d.  h.    wobei  sich 
reflectirter  Erregung   nach   dem   Centrum  hin  und  von  da  mittels  Ueberstralilung  uiete 

Symptome ;  aussen  miltheilt,  namentlich  von  empfindenden  Nerrenfäden  auf  IwwegeoM 
haben  vorzüglich  den  periodischen  Charakter,  wobei  Reizung  mit  AhspoDDOl 
plötzliche  Anfälle  mit  freien  Zwischenzeiten  wechseln.  Sie  verbreiten  sich  dl 
über  den  ganzen  Körper ,  jedoch  mehr  sprungweise,  bald  in  diesem,  bald  ilj 
Körpertheile  auftretend  und  dabei  vorzüglich  dem  Verlaufe  und  den  Gi 
der  Rückenmarksfaden  folgend.  Sie  werden  oft  von  einem  aufsteigcndea 
gefühi  {Aura,  Globus)  angekündigt.  Die  Nntur  ihrer  Hauptsymptome  ist 
thistisch  (besonders  krampfhaft)  als  lähmungsartig,  ihre  Wandelharkoit 
Hervorgerufen  und  verschlimmert  werden  sie  namentlich  dusch  Beize,  •] 
Organ  der  Incident-Nerven  (von  wo  die  Rcflcxreizung  ausgeht)  beireffen  (tli 
bei  Uterinepilepsie,  wurmwidrige  Genüsse  bei  Wurnikränipf(;n ,  wanne  Siff 
Gesichtschmerz  von  kranken  Zähnen):  oft  aber  auch  durch  Heizung  de^Cl 
organes,  z«  B.  Gcmüthserregung.  Mehre  derselben  erscheinen  aiu  lieM 
Schlafe  (z.  B.  Asthma). 
3«  Die  nächste  Frage  betrifft   endlich  die  Qualität    der  Krank  heil?« 

der  Art  von  die  besondere  Natur  des  an  der  besagten  Stelle  statlfiüdendeii  KrankhciUpn 
Störung,  (der  Grundstörung)  oder  der  entfernteren  Urs.iche.  Sie  ist  nft  schwer  «li 
annäherungsweise  zu  beantworten;  dies  geschieht  bauptsächücli  nach  M 
Momenten.  Eine  und  dieselbe  krankhafte  Veränderung  einer  besinnmlen  Sld 
nicht  nothwendigerweisc  auch  dieselben  Funclionslörungen  benorbringefti 
richtet  sich  vielmehr  zum  Theil  nach  der  Plötzlichkeit  des  Kiiidriiekes  odff] 
Wohnung  an  denselben,  nach  der  individuellen  Reizbarkeit  und  itcllexentf 
—  Ein  und  dieselbe  Symptomengruppe  kann  von  ganz  vors«  liio,ienirliKeal 
kungen  hervorgerufen  seyn  (z.  B.  Schwindel  von  Anämie,  C«)iig,.s,i,\,„,,^'  KohM 
Inhalation,  Typhus,  örtliche  Hirnkrankheit);  doch  sind  Dauer,  Verlauf  KvM 
und  sonstige  Nebenerscheinungen  in  diesen  verschiedenen  Fällen  verscliiodJ 
den  verhältnissmässig  hänngslcn  (}uellen  der  Nervenzufälle  bewirken  1 
Blutveränderungen,  Hirndruck,  Hirnhaut-Krankheiten  uud  Hefb'x  mehr 
verbreitete  Symptome,  dagegen  örlli,che  Degenerationen  im  Nervennnrk  d»l 
theil.  Nach  Engel  hängt  erhöhte  Reizbarkeil  häungo,.  ab  von  a 
Veränderungen  (Anämie,  Eindickung  u.  s.  w.),  oder  von  HviuTäuiien  und. 
düngen  oder  beginnender  Atrophie  des  Markes;  hingegen  Torpor  u  d  Lil 
mehr  von  Hirndruck,  wässerigen  Exsudaten,  chronisch«  ii,  Miiüsen  Rlutaas 
gen  oder  Blutzerselzungen,  von  allem  Schwund  oderZer>i«;rt>,»vii  de  Mi*rk( 
zu  beachten  sind  für  die  Diagnose  des  Wesens  der  KranÜnit  •  *d  ( 
welchem  die  Gesammtkiankhcil  veriäuft,  sich  räumlich  ausbreitet  (  % 
nach  ein  Nervenast-Gebiet  nach  dem  anderen  ergreift),  sid,  im,»,^^;     /    ||j|, 
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gelinderer  zu  höherer  Reizung,  dann  zu  Lähmungszcichen) ;  die  Art,  wie  sich  Diagnostik 
Symptome  (local  oder  allgemein)  in  der  Zeit  ablösen ;  der  vorhandene  Grad  derd.  Ncnenkr. 
ung  oder  Hemmung  in  den  verschiedenen  einzelnen  befallenen  Nervengnippco. 
erwäge  genau,  ob  gleichzeitig  einzelne  Symptomengruppen  Läbmungs-,  andere 
ungs-Zeichen  darbieten,  und  wie  die  ihnen  entsprechenden  Nervenfasern  im 
m  gruppirt  sind?  ob  die  das  Uebel  nach  aussen  hin  verkündenden  (excentri- 
n)  Symptome  ganz  oder  theilweise  symmetrisch,  oder  gekreuzt,  oder  gleichseitig 
[leinen?  ob  Stetigkeit  oder  allmälige  Zunahme  der  directen  (nicht  reflectorischen) 
)tsymptome  stattfindet? 

Eine  genaae.  örtÜGhe  Untersuchung  ist  anzustellen  hinsichtlich  des  den  Sitz  4. 
Symptome  abgebendes  (äusseren)  Organcs ;  besonders  sind  die  eigentlichen  Object.Ua- 
es-  und  Bewegungs-Orgaoe  (als  Apparate ,  die  das  Zustandekommen  der  s  p  e-  tersuchung. 
sehen  Ncrvenfunction  jedes  einzelnen  Primitivfadens  wesentlich  vermitteln  und 
>glirhen)  genau  in  ihrer  Beschaffenheit  zu  prüfen,  da  sie  sehr  oft,  bei  scbein- 
n  Nenenkrankheiten ,  die  ursprunglich  und  eigentlich  leidenden  Theile  sind, 
äussere  Beschaffenheit  des  Schädels  und  der  Wirbelsäule  und  ihrer  Eedeckun- 
ist  auf  verschiedene  Weise  sorgfältig  zu  prüfen.  Sodann  vergleiche  man  den 
immthabitus  des  Kranken,  die  Gesichtszüge,  die  Körperhaltung,  die  Hautfarbe, 
Blutbeschaffenbeit ,  den  Zustand  der  Athmungs-,  der  Verdauungs-,  Harn-  und 
blechtswerkzeuge  u.  s.  w.  —  Auch  die  bekannten  ätiologischen  Momente  (s.  u* 
70),  die  Gewohnheiten  und  Eigenthümlichkeiten  des  Kranken,  seine  Aussen- 
iltnisse,  seine  Diätfehler  u.  s.  w.  sind  bei  der  Untersuchung  und  Beurtbeilung 
^nkranker  sehr  in  Anschlag  zu  bringen.  Namentlich  ist  auch  der  Grad  der 
^ben,  intellectuellen,  ja  sprachlichen  und  ästhetischen  Bildung  und  die  Ein- 
ftung  seiner  Charakter-Eigenthümlichkciten,  seines  Urtheils,  seiner  Einbildung, 
r  Begehrungen,  Triebe  und  Launen  u.  s.  w.,  von  hohem  Einflüsse  nicht  nur 
ie  besondere  Färbung  des  Krankbeitsbildes,  sondern  sogar  für  die 
tdiagnosc,  für  die  Frage,  ob  überhaupt  etwas  mehr  als  Einbildung,  Verstellung, 
zur  Gewohnheit  gewordene  Producle  beider,  vorhanden  sey? 
Unter  Umständen  dienen  zur  Lösung  der  einen  oder  anderen  Frage  dieser  Art 
stliche  Prüfungen:  indem  man  den  Kranken  der  Einwirkung  der  Spiri- 
k,  der  Gemüthsbewegungen  und  Ueberraschungen,  des  Lichtes,  der  Musik  u.  s.w. 
?tzt,  oder  indem  man  ihm  Schmerzen  erregt,  oder  ihn  sich  bücken  oder  schnell 
-eben,  bei  verschlossenen  Augen  gehen  oder  tasten  lässt,  die  kranken  Flächen 
It,  chemisch  afficirt,  eigenthümlich  riechende  oder  schmeckende  Dinge  darauf 
^n  lässt  u.  s.  w.  —  Die  sorgfältige  Ausmittelung  und  Berücksichtigung  dessen, 
len  Zustand  des  Patienten  andauernd  und  unzweifelhaft  bessert  oder  verschlim- 
,  die  Anfalle  weckt  oder  seltener  macht,   gehört  ebenfalls  hierher. 

§.  269. 

Der  Verlauf  der  Nervenkrankheilen  ist —  mag  man  den  in-  veriaur. 
m  pathologisch-anatomischen  Zustand  oder  die  Gesammtheit  der 
lebien  Ausbrüche  des  Nervenleidens  so  nennen  —  in  der  Regel 
ktotimmt,  meistens  langwierig  und  selten  deutlich  in  Stadien  ab- 
teilt. In  der  Regel  gestaltet  sich  derselbe  den  Zufällen  nach 
Uass  zuerst  Reiz ungsymptome  in  den  betrefTenden  Nerven- 
jken  auftreten:  als  z.  B.  Jucken,  Kitzeln,  Brennen,  Schmerzen 
Xbiedener  Art,  Zuckungen,  Krämpfe,  Schlaflosigkeit,  Sinnesver- 
kTfung,  Sinnestäuschungen,  Lebhaftigkeit  der  Ideen  und  Phanta- 
1  \  Irrereden  u.  s.  w.  {Stadmm  erethisticum  s.  versatile,  vgl.  §.  78 
"in. S.a.).    Auf  der  Höhe  und  bei  starker  Reizung  treten  dann  oft 

|e  Symptome  auf,  wie  Starrkrampf,  anhaltender  Schmerz,  Oxc 
14,  dauernde  Tobsucht.  Dann  mischen  sich  allmälig  Schwäche- 
i^kn    ein,    oft  unter  scheinbarem  Milderwerden  der  Symptome: 

jKriebeln  anstatt  Schmerz,  Murmeln  statt  Phantasiren,  wache 
^^  26* 


I        CMDpIt 

*: 

sid 

E.    1 

H^  Hai 

^^b  den 

^^H  der 

^B  Iral 

^M  (un 

^H      voi 


Scblsltriinkenlioil.  Endlich  erfolgt  der  Utliergnng  in  Itfimniuig  ia 
bctrcITciulen  NeivenUiätigkcit  und  gnnzticheä  AufliArt^n  dcrst^lm 
(Staiiium lorpiiltun s. parali/licum,  §.7S  Anm.n.S. t>.i.  i.  B.StUiuen. 
loüigkftil,  Tauliheit,  Blindliejl,  Miiakellräglieit,  Gliedrrlä Innung,  Mn- 
abnitsdipn,  Slnmprsinii ,  Scliamlosigkek ,  lllüdsinii,  ScldnfMiriii  i«i4 
Bctätilmng.  In  derscllicii  Wi>ise  schri'ilet  der  Gauji  l>i'i  üntreUg- 
dcr  Heilung  rückwärU  von  Lühmung  lu  Tor)»or,  Jaiui  lu  U- 
sercr  und  deulüclierer  Erregung. 

Die  Ncrvenühel  complicirifn  eich  gnrn  niil  verbrutetma 
und  mnnnicbfalltgeren  NervenzulSUeii  fgogenannti*«  .^^jmtnthm): 
durch  Millheilung  (Ueberslrahhing :  HpIIcx,  Association  und  ConU- 
uation)  aiir  andere  Nervengebielu ,  tlieiis  niif  büslimmlc,  dem  «rtt> 
erkrankten  Organe  idiysioTogisch  verknfiiifle  .Nerven  ()artien 
aber  auch  oft  nach  enU'ernten  TbeJkn  hin,  was  dann  dem 
mancJimnl  einen  Ausdruck  des  Sünderbaren  und  IJngewJlhnlidiM 
verleih),  flingegeii  verlaufen  sie ,  icn  Verbüllniss  zu  anderen  Knok* 
heitscJassen ,  tiSulig  ziemlich  isobrt  und  selbsläodig;  denn  gewisi^ 
bei  Nervenkranken  bäulig  vorkommende  mulerielle,  zumal  dfiin^ 
sehe  Leiden  (wohin  bcsoiulers  Bleidistidil.  Tuberkelsudit.  VcoMÜlj 
Erkällbarkeit  gehören)  sind  gewöhnlich  entweder  die  L'rMCto  Al 
Nervenleidens  selbst  (wie  z.  It.  der  Katarrh  beim  ReucfabofiteBj  t^ 
Folgen  der  beiden  gemeinsamen  prädisponirenden  Ursachea. 

Die  Dauer  der  Nervenkrankheiten  ist  sehr  verschinko:  >>* 
bcscbrünkcn  sieb  zuweilen  auf  Stunden,  Tage,  anr  fines  tünism 
Anrall.  Im  Ganzen  aber  sind  aie  langwierig  und  werden  Itüiht  n 
habituellen,  sul'  das  g^nze  Leben  sich  erstreckenden ,  innig  wt 
der  Körper-  und  CieistesbescbalTenheit  des  Kranken  versclundun- 
den  Hebeln. 

Die  Ausgänge  der  Nervenkrankheilen  hängen  theils  von 
Grade  der  sie  bedingenden  organischen  Störung,  Ibcits  von 
Hnckwirkung  aur  andere  Organe  ab.  Der  Ausgang  in  HeüunglC 
nicht  liäuQg  und  erfolgt  gewöhnlich  durch  Beseitigung  der  Oeles*- 
heitsursndien  oder  der  deullicli  vorhandenen  materiell  irren  Crm* 
Störungen,  im  jugendlichen  Alter  auch  durch  die  rurtschrainll 
Kärper-Eutwickeking.  Ein  eintretender  gesnnder  Sclibr  ist  <  " 
beste  Kriäis  bei  Nervenleiden.  Zuweilen  wirkt  der  Anbl) 
wie  eine  Krisis  der  Gesammtkrankhcit  oder  doch  wesentlidi  1^- 
leichternd  (als  partielle  Krisis)  und  sein  läugercs  Au»bleifaeo 
schlimmernd  auf  den  Kranken  ein.  In  anderen  Fällen  etil 
sich  die  Anlille  oder  die  Gesammtkrankheit  durch  Anssc. 

D.  Thränon.   SpeicbelOuss,   Erbrechen,  Durdirnil.  SrhwetU 
Harn,  auch  wohl  unter  Mitwirkung  von  Fieberfaewei^uRgt^n.  —  Vi 
den   Nachkrankbeiten    sind    besonders    häußg    die  Libtm  ~ 
der  befallenen  Nervengebiete  selbst  oder  Mitleideiiheit  liAlienr 
tralorganc  (z.  It.  Blödsinn,  Querläbmung,  Blindheit);    mehr 
(unter  Mitwirkung  anderweiler  Ursachen)  treten  als  Nachkrai 
die  Schwindsüchten    und   allgemein    kachektiscbc  Zustände  _-». 
Von   diesen  Nachkrankheiteu    hängt   auch   in  der  Regel  der  tAtflt 
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liehe  Ausgang  ab,    welcher  jedoch  auch  plötzhch,    durch  Hem-Ausgange u. 
mung   eines    zum    Leben    unentbehrhchen    Centralorganes   erfolgen  Neneokr. 
kann,    daher  am  häußgslen  durch  Schlag-  oder  Steckfluss,  welcher 
letztere  oft  nur  Folge  der  von  dem  betäubten  Kranken  unterlasse- 
nen Expcctoration  ist. 

Die  Neigung  zu  Rückfällen  ist  bei  Nervenkrankheiten  sehr 
gross,  theils  wegen  des  in  diesem  System  herrschenden  Gesetzes 
der  Gewohnheit,  theils  weil  die  veranlassenden  und  prädisponi- 
renden  Ursachen  hier  oft  sciiwer  zu  beseitigen  sind..^  Daher  darf 
Die  voreilig  auf  wirkliche  Heilung  geschlossen  werdet!,  wenn  auch 
die  Nervenanlalle  eine  Zeillang  ausgeblieben  sind. 

An  in.     Der    besliniml    tactmässigc  Verlauf,    mit  gleichbleibenden  oder  iuRhythmisch. 
■rithmctischcr  Progression    zu-    oder   abnehmenden    Zwischenzeiten    zwischen  den    Nerv.-Rr. 
lanielncn    Anfällen    {Typus    s.    Rhythmus   regulariter   inlermitlens,    cf.  §.  79)    findet 
lieh  fast  nur  bei  den  dem  Wechselficber  verwandten  Neurosen.     (Typische  oder 
rbythmische  Neurosen).  —    Bei  anderen    tritt  der  Anfall  mehr  in  Folge  von 
iusseren  Veranlassungen  auf. 

Lange  dauernde  Anfälle  geben  leicht  in  iähmungsartige  Zustände  der  bctref- 
fieoden  (besonders  centralen)  Organe  über:  oder  wenigstens  erschöpft  sich  dabei 
Bach  und  nach  die  Reizbarkeil  (besonders  bei  dem  Sich-Ausloben  des  Schmerzes), 
jkosbrüche  oder  Bethätigungen  in  dem  einen  Systeme  von  Markbündeln  wirken  oft, 
iric  es  scbeint,  ableitend  und  erleichternd  bei  Affection  der  entgegengesetzt  leiten- 
den Bündel :  so  Scbmerz  bei  Krampf,  Muskelbcwegung  bei  Schmerz,  Willensbethä- 
tigung  bei  Spinalleiden,  Körperbeschäftigung  bei  psychischer  Krankheit. 

§.  270. 

Die  entfernten  Ursachen  der  Nervenkrankheiten  müssen  Ursachen 
sehr  mannichfache  seyn  und  umfassen  in  der  That  fast  alle  Ursachen**®^ ^•■'^'■^*'- 
von  Krankheiten  anderer  Organe  und  Systeme.  Man  kann  direct 
oder  primär  auf  die  Nervensubstanz  wirkende ,  von  den  indirec- 
ten  und  secundär  wirkenden  unterscheiden.  In  letzterem  Falle 
findet  entweder  Nervenleitung  von  einem  kranken  Organe  her  nach 
den  Nervencentris  statt,  oder  die  Mittheilung  wird  durch  das  Ge- 
fasssystcni  (besonders  durch  quantitative  oder  qualitative  Verände- 
rung der  das  Nervensystem  ernährenden  und  belebenden  Blutmasse) 
vermittelt. 

Als  Anlage  zu  Nervenkrankheiten  tritt  am  häufigsten  die  so-  Anlage. 
genannte  nervöse  Constitution  auf,  welche  sich  im  Aeusseren 
des  Patienten  kundgiebt:  durch  mehr  dürftige  als  reichUche  Ernäh- 
rung, blasse  Hautfarbe,  feinen  zarten  Bau  des  Körpers  (selbst  der 
Knochen  und  Muskeln,  der  Finger,  Nase,  Lippen),  des  Schädels 
Dder  der  Wirbelsäule,  geringe  Blutmenge,  niedere,  leicht  wechselnde 
Temperatur  der  Haut,  kleinen,  schnellen  Puls  und  wässerigen  Harn. 
[Vgl.  §.  268  Habitus  nervosus.)  Personen  dieser  Art  zeigen  leb- 
haften, Hihigen  Geist,  eine  sehr  veränderliche,  leicht  reizbare  Ge- 
mülhstimmung  und  sind  überhaupt  Air  alle  äusseren  Einflüsse  sehr 
Bmpfanglich  (z.  B.  sehr  kitzlich,  erkällbar,  erschreckbar,  zu  Ohn- 
macht, Zusammenfahren,  Aufschrecken  im  Schlafe  u.  dgl.  geneigt, 
gegen  Schmerzen  übertrieben  empfindlich,  oft  mit  Rückenwirbel- 
Dder  Muskelschmerzen  heimgesucht) ;   dagegen  sind  sie  zu  andauern- 


nnd.den  Reaclionen  minder  ßbig.     {Die  sogenannle  Her^onschwitbe 

•>Lr.  oder  nervßs«  KeizItMrheit,    irritable  Schw3dic.)     Divs«  CoRstiUiliM 

"     und   die  Anlage  zu  Nerrenkranklieiten   aberhaupt  kumnil  mehr  ' 

weiblichen  (lescbleclile  und  im  iiindlicban  Aller  vor,    auch   isi  uir 

Zeit  der  verschiedene  u  Eulwickelungsepiiehen  lies  Lebens  die  Atilige 

zu  NerveniuHillen   tiidit  unbedeutend  vcrmehrl.     Diese  Anlngc  Itina 

I     bisweilen  angeboren  oder  ererbt  sejn ,   wird   aber  aucli  oft  erwor- 

I     Leu  durch  übennüssigc  oder  allzubäulige  Heizungen  geistiger,  siim- 

lieber  oder  ^Orperliclier  Art  (die  sogenannte  Ueberreiztiiig,  Siiper* 

excitation):   so   durdi   vcrkelirte,   mcbr   das  Geistige  »h  da»  Hit- 

lierliche    entwickelnde  Erziehung,    durch    cmptindclnde    romanliaBlt' 

Leserei,    Ufib^rstudireu    (besonders    in    unrichtigem    Geist«  und  ■ 

ubstracteit  Fächern  betriebenes),  bäuü»e  und  unuatfirliebe  geschleckt 


liehe  Reizungen,  durcli  Erscbfipfungen  verscliiedeni-r  Art ,  iw* 
anhallendes  Sitzen,  Slubenlebcn  und  Hüssiggaug,  durch  den  rdi^ 
liehen  Genuss  des  Thee's  und  KuÜ'ec's,  wie  auch  eiuer 
reizenden  und  gewüi-zten  Kost. 

Die  Anlage  zu   den   AnTällen    steigert  sich  dun-h  ^ 
l'nislündL',  bisweilen  auch   periodisch  durch  Witterungsverbälli 
nach   Jabrcg-    und  Tageszeiten    (bald    am  Tnge   bald   des  I'JaebM;! 
lies  Körperzustandes  und  durch  Aufmerken  des  Krn-| 


I  durch  Wechsel  des  Körperzustandc; 
keil  aur  sein  lebel.  Die  Zulältc  der  Nervenkranken  werden  hii% 
vcrscblimniert  oder  geweckt  durch  GemfitliBeindrücke  fboMO- 
dei's  unangenehmere  und  niederdrückende  oder  selir  iümrmÄiaii), 
durch  geistige  Anstrengungen  imd  Geoiütlispannung ,  ^a^tlmtto; 
SchwänncD.  —  Hingegen  mildern  sie  sich  meist  durch  geistige 
Ruhe,  Erheiterung,  Zerstreuung,  regelmässige  ttnd  gemütldiriie  ' 
bensweise,  olt  auch  durch  wobigeleitcte,  nicht  überlrieheueHoskfl- 
übuug  und  Abhärtung.  Anscheinend  geringe  Anlässe  bewirk«»  A 
ungewöhnliche  und  bedigc  Ausbräche,  während  anscheinend  «läriiae 
^^_  Einflüsse  nichts  schaden.  (Z.  B.  leise  Berührung  weckt  NeuralpA 
^^^L  heftiger  Druck  lindert  sie;  Ilvsterische  verfallen  von  geringen  C^' 
^^H  DiüthsalTcuten  in  Krämpre.  und  bestehen  dagegen  heldenmässij  " 
^^^F     schrecklichsten  Ereignisse.) 

^!l«Bni..-  Als  Gclegenheitsursitchen   der  Nervenkrankheiten  Am 

rraQcüun.  sich  haulig:  gowaUige  psychische  Einwirkungen,  benige  Sionesf 

drücke,  Uebennasa  geistiger  und  körperlicher  Anstrengung,  RiuM    . 

^^^        Gram,  Reue,  Schreck,  hcnige  -Schmerzen  von  inneren  und  iusiV» 

^^L      Ursachen,    VerleUnngcn    des  Kopfes  und  Rückgrates  durch  SlteH, 

^^H    -falle   mid    Schläge   auf  diese  Theilc,    galvanische   und   elMbüdn 

^^V     Schläge,    narkotische    und    sonst  schädhche  Arzneien,    lijiall| 

^^"       übermässig  genossene  geistige  Celräiike ,  schnellerTemperatiir« 

sei,  atmosphärische,   barometrische  und  klimatische  Einünsse  i 

sonders  plötzliche  Wechsel,  oder  andauernde  Hitze  oder  Kälte, 

irenie    der  Sommer-    oder   Winter-Tem|ieralur).     Auch    cnutcbn 

Nervenkrankheilen    als    unmittelbare    Folge   i^larker    Schwichmge« 

und   Ausleerungen,    namentlich    grossen   Blutverlustes,     aU    Fmta* 

niaagelhaftcr  Ernährung   bei    dy^kratischeu   KrankhetleK  (Tubni^- 
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sttclit,  Biei-  und  anitereii  MeUlI-Kranklieileii,  Arlliritis  u.  s.  w.),  als  c.i.gsnii.- 
Begleiler    lind   Folgen   der  MetaslHsen  (z.  ß.  der  Pyämie),    und  inOrsBciieDd 
Folga   von    Hrtciilionskninklieitcn    (t.  B.    der   Urämie),    auch   von  '^'"'•'^' 
PleÜiora,    Blutcindickuiig,  Blulzerselzung,   endlich  von  Locnlkrank- 
Iteilcn  widitigerer  Orgone.  besunilors  des  Herzens,  der  Gelässstänime, 
der   Äbdonilnalorgnne    (z.  B.    Würmern ,    gastrischen    und    galligen 
Zuständen,   Stufalverstopfungen) ,   der  Harn-  und  Gescbleclitsurgane 
o.  dgl.  mehr. 


Zululli;    li':.i'<.K"»l<;»<.*    .Nui:Ul,lltl<lli«  U.  K.   I<i.-I     liy>t<:rii.i'lir:i<    Kr»ur|>[<'il ,     Fiillguchl, 
SnUUui),  jvdiii'li  nii'iüt  nui  hei  beBonJcra  di&iHinirlüu  liiditlduuB.  ' 

y  Alf  Vulk^krunkheilBD,  «pidemiicher  und  cndemUcbcr  Art.  hc-o-pandciiii- 
'gfeschlvl  Ulan  >ervEiilinuik heilen  iheils  du,  wo  «le  mit  materielleit,  durcli  die  hviT-«ch«N.-Ki. 
'beulen  KrankhcilBuraticIieii  licdineien  Stüningca  zuBammeablDgeQ  (i.  B.  KeDcb- 
auo  hei  epidemischcii  KnlAirfarn,  Cretinismus  in  Alpeolhilem,  KriebelliniiikbeU 
i  MiiswücUs),  llivÜB  ä»,  wu  «ioe  weilverbreitele  gemaihlicbe  SlimmuDg  im  Volke 
Utriiietende  Anlag«  iii  dffrgkicIicD  Ausbrücben  unlerliält  (i.S.  Tanz-  und  Geissler- 
binkhfUen  des  Uillclollvrs,  Prt^digirkraDkbeil  und  andere  religiiisF  oder  puJlliscbe 
^■hnkrankilrUen).  ' 

§.  271. 
Die  Prognose  ist  scliwierig  zu  stellen,  da  die  Nalitr  der  Prognose. 
Nervenkrankheiten  wenig  erforscht,  die  äussere  Erscheinung  der- 
f  selben  oher  sehr  wanitelhar  und  läuachenil  ist.  Meist  hat  man  schwer  zu 
bellende,  langwierige,  leicht  wiederkehrende,  gern  für  die  Lehenszeit 
^{wurzelnde  Krankheilen  vor  sich,  die  durch  lange  Dauer  und  Her- 
lit  und  durch  ihre  eigen thfimlichcn  Nachwirkungen  selbst,  die 
iig  in  ihren  Kreis  ziehen  und  herabsetzen,  aber  auch  für 
'Bchon  plötJEÜch  t6dten  oder  in  Geisteskrankheiten  ausarten  können, 
kommt,  dass  die  Piervenkrankheiten  in  dem  wichligslen,  der 
'diStetischen  und  arzneilichen  Einwirkung  am  wenigsten  ziigäng- 
Gchen  Systeme  des  KOrpers  ihren  Sitz  haben.  Andererseila  gieht 
ea  Fälle,  welche  hei  (Reicher  Form  doch  von  leichterer  Bedeutung 
und  (z.  B.  Fallsucht  von  Wurmreiz,  Starrkrampf  bei  Hjalerischen), 
nnd  welche  daher  bei  ansdieinend  bedenklichen  Zufällen  sich  doch 
bisweiten  tinschSdlicli  zeigen.  Dieses  Alles  muss  uns  bei  der  Pro- 
e  der  PJervenkraukheitcn  sehr  vorsichtig  machen,  und  wir  ho- 
bei  IStellung  derselben  vorzüglich  Rückeichl  zu  nehmen  auf  die 
vorhandene  Grundslörung  der  ^iervensubstanz.  auf  den  S'ili  und  die 
idiopathische  oder  syin|itomatische  Bedttulung  des  Uebels ,  auf  die 
Individualit.it  des  Kninken.  auf  die  inneren  oder  äusseren  ursfich- 
lictien  VerbMlüisse ,  auf  den  rorlschreilonden  oder  slelienhleibenden 
Verlaur  u.  dgl. 

§.  272. 
^         Die    Behandlung   der   Nervenkrankheiten    ial   nicht   minderU'inndiune. 
Sw^wicrig  und  crrurdert  das  HorgfSltiestu  und  umrasseiidslc  Kranken- 
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Behandlung  examen ,    um  Über  das  ursächliche  der  Krankheit  und  die  Körper- 

der  Herren- beschafl'onhcit  des  Erkrankten  so  viel  als  möglich  sich  aurzukltoi. 

kruikheiten:j)g|)„  die  Erscheinungen  an  sich  gehen  hier  weniger  Aufschluss,  da 
sie    bei    sympathischen    und    idiopathischen   Nervenkrankheiten  oft 
ganz  ähnlich  oder  gleich  sind. 
I,  1.  Die    ätiologische  Anzeige    ist    bei   diesen    Krankheiten 

&aoiogische,Yon  vorzüglichem  Werthe,  da  sie  hei  denjenigen  Fällen,  wekJie 
überhaupt  heilbar  sind ,  in  der  Regel  die  vorwiegende  isL  —  Die 
Anordnung  einer  passenden  und  strenggeregelten  Lebensweise, 
bei  welcher  die  obenerwähnten  schädlichen  Momente  möglichst  ver- 
mieden werden,  ist  höchst  nothwendig,  und  meist  die  unerlässlichslf 
Bedingung  zur  Heilung.  Eine  sorgfältige,  nach  Art  der  neiienn 
Irrenanstalten  ausgeführte  gleichzeitige  Pflege  des  Geistes  und  de» 
Körpers  würde  bei  vielen,  jetzt  noch  als  schwer  und  gar  nidil 
heilbar  auftretenden  Nervenkrankheiten  gewiss  buchst  wichtig  seyn, 
und  die  Heilanstalten  für  chronische  Nervenkranke  (oacfa 
dem  Vorgänge  von  Guggenbühl,  Szapary,  Dietzscli,  Berthelen,  Er- 
lenmeyer U.A.)  verdienen  gewiss  ausgedehntere  Nachahmung.  Jedenfalls 
sind  stärkere  Gemüthsbewegungen  und  Gemuthsdepressionen ,  Ad- 
strengungen  des  Geistes  von  dem  Kranken  abzuhalten,  Uebeniuass 
oder  Abbruch  des  Schlafes  zu  beschränken;  und  diese  einiloss- 
reichen  Functionen  dem  Zwecke  der  Heilung  gemäss  zu  ordoen. 
Die  Aufmerksamkeit  und  das  Grübeln  des  Kranken  über  seio  Vebd 
ist  abzulenken,  lieble  Gewohnheiten  (besonders  Onanie,  geschJecbt- 
liehe  Phantasiespiele,  Schwelgerei  und  Trunksucht)  sind  tu  bekäm- 
pfen; Erschöpfungen  und  Schwächungen  aller  Art  zu  vermeiden. 
Man  sorge  für  eine  regelmässige  und  gymnastisch  nach  der  Beson- 
derheit des  Falles  geregelte  Bewegung  im  Freien;  für  soi'glallige 
Hautcultur  durch  allgemeine  Bäder,  Frottircn,  Begiessungen  und 
Waschungen ;  lür  eine  zweckmässige  (in  der  Regel  nicht  entziehende, 
sondern  nährende  und  stärkende,  aber  einfache,  leicht  verdauliebe 
und  nicht  erhitzende)  Diät,  immer  den  individuellen  Umstäudeii 
gemäss.  Der  Kranke  befolge  in  seinem  gesammten  Verhalten  strenge 
Ordnung  und  Massigkeit.  Oft  können  Veränderungen  des  Wohn- 
ortes, der  Lebensweise  und  der  Gesellschaft,  Reisen,  Landleben 
u.  dgl.  etwas  bewirken,  was  auf  andere  Art  nicht  zu  erreichen 
steht.  Der  Zeitpunct,  wo  an  die  Stelle^  der  Schonung  und  Ver- 
weichlichung eine  systemalisclie  Abhärtung  (besonders  durch  idtt 
Luft  und  kaltes  Wasser)  einzutreten  hat,  verdient  sorgfältige  Er- 
wägung. 

!'•  H.  Die  symptomatische  Behandlung  hat  es  mitMildening 

«ymptomai.,  und  Abkürzung  der  Anfälle  und  mit  Verhütung  ihrer  nachtheiligea 
Nebenwirkungen  zu  thun.  Die  symptomatischen  Mittel  sind  oft  ganz 
unentbehrlich  deshalb,  weil  der  Anfall  selbst  die  böcliste  Gefahr 
mit  sich  bringt  (z.  B.  bei  Fallsucht,  Stimmritzkrampf,  Harnverhal- 
tung), oder  weil  das  Symptom  an  sich  die  Heilung  auHiält  (z.  B. 
die  Schlaflosigkeit,  die  Ideenaufregung).  Die  I^alliativbehandlung  ist, 
um  80   weniger   zu    veracliten,    da  sie  oft  die  einzige  ist,    weidie 
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dem  Arzt  übrig  bleibt.  Auch  siebt  dahin,  ob  nicht  die  Moiirzahl Uehondiung 
der  in  diesen  Krankheiten  berühmten  Mittel  nur  als  symptomatische  ^«'* ^''''^^"- 
und  lindernde  zu  betrachten  sind.  Namentlich  gilt  dies  von  Jen'*'*^"^^®'*®"' 
zwei,  vorzugsweise  mit  dem  Namen  der  Nervenmittel  (^cn;ma)  be- 
legten Ileihnittelclassen ,  den  erregenden  sogenannten  flüchti- 
gen Nervenmitteln  (iV.  volatilia)  und  den  beruhigenden, 
anästhesirenden  oder  narkotischen.  Beide  Classen  können 
aber,  im  Uebermaasse  oder  zur  Unzeit  angewendet,  scliaden  anstatt 
nützen :  erstere  durch  Ueberreizung  und  Verwöhnung,  letztere  durch 
Abstumpfung  und  Lähmung  der  Nervenfunction;  beide  auch  zum 
Tbeil  durch  Störung  anderer  Functionen.  Daher  hüte  man  sich 
▼er  einem  einseiligen  und  handwerksmassigen  symptomatischen 
Verfahren  und  vor  zweckloser  Unterdrückung  der  Anlalle:  denn 
durch  Heides  wird  die  Krankheit  leicht  langwierig  und  unheilbar. 
Eben  so  sehr  hüte  mau  sich  aber  bei  Nervenkranken  auch  vor 
einer  sehr  schwächenden  Heilmethode  und  namentlich  vor  allen 
nicht  auf  das  Dringendste  angezeigten  Blutenlleerungen. 

III.  Die  radicale  Behandlung  richtet  sich,  soweit  die  oft  ni. 
missliche  Diagnose  dies  erlaubt,  auf  Beseitigung  des  besonderen,  radicale. 
in  der  kranken  Stelle  oder  im  Gesammtorganismus  vorhandenen 
Krankheitsprocesses  (z.  1).  Congestion,  Entzündung,  Exsudate,  Tu- 
berkel, Krebs,  Lustseuche,  Gicht,  Bleidyskrasie ,  Wurmkranklieit, 
Wechsellieber).  Sie  greift  aber  auch  oft,  in  Ermangelung  dessen, 
mehr  empirisch  zu  Ableitungen  oder  zu  Mitteln,  welche  speci- 
fisch  auf  den  Sitz  der  Symptomenentbindung,  auf  besondere  llirn-, 
Rückenmarks-,  und  Nerven-Partien  einwirken.  Letzteres  ist  ein 
bedenklicheres  und  zu  vielen  Missbräuchen  führendes,  doch  in  ein- 
zelnen Fällen  unleugbar  nicht  unwirksames  Verfabren.  Oft  endhch 
ist  aus  den  allgemeinen  Zeichen  des  Habitus,  der  Muskel-  und 
BIutbeschanTenheit,  mehr  ein  stärkendes  Heilverfahren  angezeigt 
und  von  heilsamer  Wirkung.  Ausserdem  kommen  alle  übrigen  Heil- 
methoden je  nach  ihren  besonderen  Anzeigen  in  Anwendung.  Mei- 
stens ist  eine  schickliche  Aufeinanderfolge  oder  Verbindung  mehrer 
dieser  Verfahrungs weisen  noth wendig.  Wir  betrachten  jede  der 
/  oben  gcnaimten  Ilauptmethoden  hier  in  einer  Anmerkung  insbeson- 
^dere,  um  uns  bei  den  einzelnen  Krankheitsformen  um  so  kürzer 
;in  dieser  Hinsicht  fassen  zu  können. 


fe 


Anm.  l.  Dir  spcc.  ifisc.  bcn  odfr  Ei  gen- Mitlei  wenleii  bei  Nennikrank-  Specilica. 
heilen  entweder  (als  Specilica  qualilaliva)  nach  der  Qualität  des  vurliandeneu 
oder  pnisunurtcn  Kranklieilsrnjcesses  und  sonsiigen  inneren  Zu^tandes  gewählt  (z. 
B.  Sulfate  gegen  Bleineurusen) ;  daher  sie  auch  empiriscb-lradilionell  bei 
gewissen  Krankheitsarten  an  den  Namen  gelxinden  »ind,  wie  z.  R.  viele  Ueilinethu- 
dcn  «1er  Mundswulh,  des  Säuferwahnsinns,  der  Kpilepsie  und  Hysterie.  Oder  aber 
sie  werden  (als  Specifica  localia,  0  rg a n  ii  e  11  ni  i  It  el)  nach  ihrer  henorstrehenden 
Wirkung  auf  gewisse  Parlien  und  Provinzen  de^i  Nenensjstenis  ausgev\ählt,  dein- 
nacb  entsprechend  dem  präsunnrten  Sitze  des  Uebels  oder  duch  demjenigen  Cen- 
trallhoile,  auf  flessen  HrgrilTenscyn  die  meisten  Symptome  hinweisen.  Da  die  Arz- 
neiwirkung in  einem  solchen  Centrallheile  auch  keine  anderen  Symptome  hcnor- 
rufen  kann,  als  die  nach  der  Natur  seiner  Primilivrasern  ihm  überhaupt  zu  erzeu- 
gen möglich  ist  {Speci/ica  specificis):    so    fällt    dies   allerdings,    richtig  verstanden, 
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Bebandiung  zicnilirh  nül  der  Iiidicnlion  ,,SimUia  similibug**  zusanimen.  Daher  ivcrdcn  anck 
der  Nerven- lici  Nervenkninklieilcn  seit  jeher  vorzugsweise  solche  Miltcl  gegeben,  weiche  in 
krankheiten.  kleinen  Gaben  ischon  stark  auf  das  dehira  und  Unckeninark  wirken  {Cerehm^Mn- 
Spccilion.  tia),  und  welche  daher  in  grosseren  Dosen  meist  unter  Detäuliiiug$yinp(iiineD  tödIfB 
{Sarcolica).  l'nd  zwar  wählt  man  sie,  je  narh  der  hesonderrn  Richtung  (dem  Sitz) 
ihrer  Haiiplwirkung.  Sd  z.  B.  :  (tpium  hei  CereliralkrÜmpfen  oder  cerrbraler  Siri- 
gerung  anderer  Nenenleiden ;  Stramonium  hei  Affectionen  des  kleinen  Gehin»,  bei 
schwindelartigen  Bewegungen  und  Empfindungen,  krankbaneni  (jescblechl$trifb; 
Digitalis  und  Lactuea  hei  AfTectioneii  der  llerznenen;  Nux  vumica  hei  mandifi 
Rückenmarksleiden  und  hei  mangelndem  Tonus  der  Gedärme  und  des  Ndjte»: 
PuUatilla  hei  Krankheiten  im  N.  trigeininus  und  opticus;  VeraCrin  bei  Affectioadcr 
Hautnenen.  Es  genügt  aher,  wie  schon  ohige  Beispiele  zeigen,  keineswegs,  «in 
solches  0  rgau  heil  mit t  el  gefunden  zu  hahen,  sondern  der  Arzt  nuiss  sich  nu 
auch  fragen:  wie  virkt  dasseihe  auf  den  fraglichen  Theil?  lähmend  oder  anregfid? 
die  Zu-  oder  Ableitung  der  Eindrücke  begünstigend?  u.  s.  f.  Sonst  h~iuft  er  Gefahr, 
mehr  Schaden  als  Nutzen  mit  dem  erwählten  Mittel  anzurichten.  (Z.  ß.  »Q  mi 
Strychnin  liei  Rückenmarkskrankheiten).  Also  nmss  die  Auswahl  stdcher  Spmfica 
nicht  nach  solchen  abstracten  Schulregeln  erfolgen ,  welche  verlangen .  \u  jrim 
Falle  durch  die  Arzneiwirkunp  die  Symptome  zu  tilgen  {contraria  c ont rar iis)  K4a 
zu  deck  e  n  (similia  similihux).  Sondeni  man  muss  sich  ein  möglichst  drntJirltfi 
Bild  verschatTen  von  den  Ileilbednrfnissen  des  kranken  Organes,  von  der  pby«i9{(** 
gischen  Wirkungsweise  des  Mittels  und  von  der  heilsamen  Rückwirkung,  «Hehr 
dieselbe  auf  die  gestörten  Functionen  ausüben  könne  (z.  B.  Schlaf  hei  eiaeoi  üb- 
ausgesetzt  Delinrenden,  Ekelempfindung  hei  hochfahrenden  Ideen,  langsame  Hm« 
bewegiing  bei  Hyperamien  des  Gehirns,  äusserer  Schmerz  hei  kindischer  oder  Iij- 
sterischer  Hingebung  an  Krampfzufallc  des  Rückenmarksystcms ,  bei  luanirdDdrf 
Willensenergie  u.  s.  w.).  St»  wird  man  die  wahre  Indication  (»fl  ohne  alle  Bei- 
mischung von  Mysticismus  linden.     [Vgl.  //.  E.  Richter,  Organon.  S.  160.  f.J 

Derivaniia.  Anm.  2.     Ableitungen  versucht  man  in  Nenenkrankhciten  theiis  uarb  der 

äunseren  Haut,  theils  nach  dem  Danukanalc  hin,  theils  in  dem  Nervensyiteme  <^\h»l 
durch  den  Antagonismus  seiner  einzelnen  Provinzen. 

Auf  die  ausser  e  H  a  u  t  wirkt  man  durch  di<>  verschiedensten  hantbethaligeadni 
und  hautenizündenden  Mittel  [Diaplioretica  und  Dermepispattica)  der  llü(Ltie*tfi 
sowohl  als  der  langsamsten  und  eingreifendsten  Wirkung;  diese  Mittel  nelniu-n t^iu« 
wichtige  Stelle  ein,  suwobl  in  den  Anfällen  zur  Abkürzung  derselben  und  ziirMin- 
derung  der  Gefahr,  als  auch  /.ur  allmäligen  Heilung  d(S  eigentlichen  Krankbrit«- 
priK-esses.     [Vgl.  //.  E.  Richter,  (»rganon,  S.  490.  501.] 

Auf  den  Magen-  nml  Harmkanal  leitet  man  ah  durch  Ahfühnniltcl  oM 
Klysliere.  bisweilen  auch  durch  dicBrec  hm  i  1 1  el,  theils  in  voller  brccheüerreppD- 
dor  Gabe  (besonders  um  beim  Ausbruche  nenöser  und  psychischer  Krankbeitm 
deren  Leberfsang  in  haliiluelle  zu  verhüten),  theils  in  der  Fonn  der  eigeotlifh« 
Ekel  cur.     [Vgl.  //.  E.  Richter,  Organon.  S.454.] 

Die  Ahleiinng  vtm  einer  Provinz  des  Nervensystems  auf  dif 
andere,  also  innerhalb  dieses  Systeujes  selbst,  ist  auf  mannichfache  Weise  a«*- 
führbar,  und  es  lassen  sich  nach  den  Gesetzen  der  Nenenphysik  mehre  hcwähri* 
lleihncthoden  auf  «ie  (oder  auch  wtihl  auf  sy  n  crgi  sc  he  Hinz  ul  eitiiD^  nu 
einer  Pn»vinz  auf  die  andj're)  zurückführen.  So  dienen  hier  die  ekelerrepnlw 
Mittel  bei  übermässiger  Erregung  der  höheren  Empfmdungs-  und  Rewegungf-Sphare. 
—  Auf  der  anderen  Seite  kann  man  mit  vidlem  Rechte  viele  der  psychisclu^n 
oder  schlafmachenden  Maassregeln  (z.  B.  die  magnetische  Cur)  id*  e\nf  gei- 
stige Ableitung  ansehen,  und  das  Turnen  und  andere  Körperbewegungen  als  dlrccic 
körperliche  wie  ^ei^tige  Ableitung  von  den  Empfindungs-  auf  die  Muskel  Ncrrr«, 
wie  von  den  V<»rstellunf.'s-  auf  die  Willens-Organe,  betrachten. 

Sopieutia.  A  n  m.  3.     Hie  b  e  r  u  h  i  g  e  n  d  e  Heilmethode  wird  bei  Nenenknmken  zum  Theil 

indirect  durch  ableitend«^  oder  kühlende  Mittel  ausgeführt;  mehr  direcl  geschielu 
es  durch  das  erweichende  Heilverfahren  und  durch  die  narkotischen  und  anä>tlie- 
sirenden  Arzneien.  Daher  äusserlich  allgemeine  laue  Bader,  erweichende  Salbn 
und  wanne  Breium«icliläge ;  für  den  inneren  tjehrauch  verdünnende  und  schlei- 
Jnige  Getränke,    Emulsionen   u.  dgl.     Der    Nutzen    der    Narcotica    (bertonders   da 
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)piums)  bei  Nenenkrankheiten  hängt  vielleicht  häufig  nur  davon  ab,    dass   sie   die  Bchandluog 
lefle^ie  der  Sinneswahrnehmuogen  und  die  Einwirkung  der  psychischen  Thiitigkeiten  der Nenreu- 
luf  die  krankhaften    Nervenzustände   mindern;    wie    wir  ja  viele  iNervenaflTectiunenkraokheiten. 
luch  im  Schlafe  und  bei  abgeleiteter  Aufmerksamkeit  des  Kranken  schweigen  sehen, 
reiche   beim   Erwachen,    durch    Sinnes-    und  Gemüths-Eindnlcke    und   durch  das 
lenken  des  Kranken  an  seinen  eigenen  Zustand,  geweckt  und  immer  höher  gestei- 
;ert  werden.     DieAnästhetica  heben  theils  den  Schmerz,  als  das  lästigste  Symptom 
;ewis$er  Neurosen,  theils  die,   oft  gefahrlich  werdende  Muskelspanuung  (z.  B.  den 
»(immritz-  oder  Ürustkrampf  bei  Tetanus,  Hundswuth). 

Anm.  4.  Die  flüchtigen  Nervenreizmil tcl  dienen  innerlich  und  aus-  Excitantia. 
erlich  als  Weckmittel  theils  gegen  lähmungsartige  Zustände,  theils  zur  .Linde- 
ang  und  Beschwichtigung  einzelner  gefahrlicher  oder  beschwerlicher  Zufalle  (z.  B. 
Ihamillen  gegen  die  Blähungsbeschwerden  Hysterischer,  Moschus  gegen  Stimmritz- 
rampfe  hirnkranker  Kinder);  zuweilen  mögen  sie  auch  wohl  direct  gegen  die 
Lrankheitsursache  wirken  (z.  B.  Baldrian,  Stinkasant  und  Kampher  gegen  Würmer). 
Vgl.  //.  E.  Richter,  Organen,  S.  449.  f.] —  Ihnen  schliessen  sich  die  zumTheil  als 
rahrhafle  Belebungsmittel,  zum  Theil  als  sehr  gefährliche  Nervenreize  zu  betrach- 
enden  Imponderabilien  an:  Wärme  und  Kälte  in  den  verschiedensten  Ab- 
tufungen und  Formen,  so  wie  Licht  und  Electricität  (Galvanismus ,  magneto-electr. 
oductionströme  u.s.  w.)  ebenfalls  in  verschiedenen  Graden  und  Anwendungsweisen 
S.  Organon,  S.  270,  274.  f.,  290  f.] 

Anm.  5.  Die  stärkende  Heilmethode  wird  bei  Nen'cnkrankheiten  oft  nö-  Tonica. 
big,  weil  diese  in  so  vielen  Fällen  auf  Schwäche  und  Blutmangel,  neben  gesteiger- 
er Nenenempfindlichkeit  und  Reflexerregbarkeit,  beruhen.  Die  hierzu  dienenden 
littel  sind  theils  mehr  flüchtige,  wie  der  Wein,  der  Kalmus,  die  Caryophyllata ; 
beils  mehr  bleibend  wirkende,  wie  die  bitteren  Mittel,  die  China,  das  Eisen 
besonders  Ferrum  subcarbon.,  Stahltincturen,  Slahlwässer).  Hierzu  kommt  noch 
ine  den  Kräften  angemessene  nährende  Diät  (besonders  oft  Milch-  oder  Fleisch- 
iät),  angemessene  und  stufenweise  vermehrte  Körperübungen,  Abhärtung,  Genuss 
i(>r  freien  Luft,  des  Quell-  und  Fluss-Bades,  der  kalten  Waschungen  und  Begies- 
uugcn  U.S.W.  Beiden  rhythmischen,  in  intermitti  rendemTact  auftreten- 
Icn  Neurosen  (§.  269  Anm.)  ist  ohnedies,  auch  wenn  sie  nicht  von  Wechselfieber- 
niasina  herrühren,  das  Chinin  und  seine  Ersatzmittel  sehr  zu  empfehlen.  (Vgl.  §. 
30  und  135.) 

§.  273. 

In  der  Genesuiigspcriode  sind  die  hier  so  oll  und  leicht  Nachbe- 
rorkominenden  Rückfalle  durch  eine  fortwährend  sehr  sorgfältig  ge-  haodiung. 
ührte  Lehensweise ,  durch  Vermeidung  aller  Schädlichkeilen,  beson- 
lers  derer,  welche  die  uherstandene  Krankheit  erzeugten,  zu  ver- 
lüten.  Die  stärkende  Heilmethode  auf  diätetischem  Wege,  auch 
Nohl  durch  China,  Eisen  und  bittere  Mittel,  ist  meistens  für  gene- 
lende  Nervenkranke  noch  längere  Zeit  nöthig. 

§.  274. 

Die  systematische  Eintheilung  der  Nervenkrankheiten  ciassmca- 
lat   ihre  grossen   Schwierigkeiten.     Sie  kann  auf  mehr  als  einem*'^"**-^*"'^''* 
(Vege   versucht   werden,    doch   niemals    ohne    zu  Ausnahmen  und 
Ausstellungen  Grund  zu  gehen. 

Sehr  nahe  liegt  es,  rein  nach  der  Form  der  Erscheinungen, 
ilso  im  Grunde  nach  den  Functionen  (Empfindung,  Bewegung  und 
Vorstellung) ,  die  Nervenkrankheiten  einzutheilen.  Man  erhält  so  in 
ler  Hauptsache  die  Classen  der  Sensibilitätsneurosen  (Hyper- 
lstli€sien  und  Anästhesien),    der  Motilitätsneurosen  (Krämpfe 
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ciassiflca-  und  LähmuDgen)  und  der  Psych o neuro sen  (Geisteskrankl: 
tionder  ^^^^^  gi^h  dann  noch  eine  Classe  der  durch  Ner?enkraDkb 
kTMkbeiten.^'"?^^'*  Emährungsanomalieu ,  Trophoneurosen,  ansdi 
würde.  Dieser  Eintheilung  entspricht  auch  die  anatoniiscfa 
theilung  der  Primitivfasem  des  Nervensystems.  Allein  i 
schiiesst  theils  die  wichtigsten  pathologisch -anatomischen 
krankheiten ,  die  Gewebsveränderungen  und  mechanischen  i 
gen ,  theils  die  auf  Vergiftung  begründeten  Krankheitsarten  au 
diese  j  lur  die  Therapie  so  sehr  wichtigen  Species  meist  zu 
Gemisch  von  verschiedenartigen  Ncrvenzufallen  Veranlassung 
Man  müsstc,  um  diese  Schwierigkeit  zu  umgehen,  noch  jen 
terielleren  Krankheiten  der  Nerven  und  ihrer  Centra 
besonders  abhandeln,  und  ihnen  gegenüber  die  immateriel 
Functionstörungen,  als  Neurosen  im  engeren  Sinne,  b 
ten.  Dies  ist  aber  (wie  schon  oben  §.  266  bemerkt)  uns( 
weil  diese  nicht  ohne  jene,  jene  nicht  ohne  diese  bestehen. 

Nach  dem  Sitze  in  einzelnen  T heilen  oder  Provinz* 
Centralorgane    lässt   sich  die   Eintlieilung  deshalb  schwerer 
führen,   weil    eben  für  einzelne  der  Neurosen  der  Sitz  nocl 
bestimmt  genug  bekannt  und  mehr  Gegenstand  der  Vermuthi 

Wiv  haben  in  Folgendem  versucht,  unter  möglichster  W 
der  anatomischen  Grundlage  (als  derjenigen,  welche  die  Hc 
des  positiven  Fortschrittes  für  sich  hat)  die  Nerve nkrankbei 
einzutheilen,  dass  sowohl  die  allgemeineren,  formelle 
griffe  (Krampf,  Lähmung,  Neuralgie  u.  s.  w.),  als  die  hesoi 
materiellen  Grundkraukheiten  des  Nervensvslems ,  und  < 
die  liergebrachterweise  als  Arten  der  Neurosen  unterschii 
Symptomengruppen,  jede  an  dem  Orte  eingereiht  sind, 
eher  ihrem  wirklichen  oder  muthmaasslichen  Sitze  entspric 
betrachten  wir  zuerst  (Abschnitt  I.)  die  krankhaften  Func 
Störungen  der  leitenden  Primitivfasern  (der  sensiblen, 
rischen,  trophischen  und  centralen)  als  Hyperästhesie  und  An 
sie,  Krampf  und  Lähmung,  und  Nervensch  windsuch  ten,  ITir  sii 
im  Allgemeinen.  —  Dann  folgen  (Abschnitt  IL)  die  Störunge 
hauptsachlicheren  (zusammengesetzten)  Nervenbündel  oder 
venstämme,  sodann  (Abschnitt  III.)  die  Rückenmarks 
(Abschnitt  IV.)  Hirn-Kran  kheiten,  bei  welchen  letztere 
nach  der  Functionstörung  noch  eine  Anzahl  Lnterabtheil 
machen. 
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ERSTER   ABSCHNITT. 


Krankheiten  der  Primitivfasern. 

§.  275. 

Krankheiten  Die  Leilung  in  den  einzelnen  Primitivrasern  oder  Leitungsrohr-  | 
d.Primiüv-chen  der  Nerven  wird  durch  krankhafte  Zustande  entweder  bebin-  ^ 
Ncrv.-Fas.  jgj.j  (^Depression),  oder  ahnorm  gesteigert  (Irritation).  Je  nach- 
dem nun  diese  Fadchen  der  Empfindung  oder  der  Bewegung  vor- 
stehen, ergeben  sich  also  zwei  Hauptclasscn  und  vier  HauptarteD 
ihrer  Erkrankung,  welche  zugleich  die  bekannten  Grundformen 
der  Ncrvenzu fälle  überhaupt  ausmachen,  nämlich: 

A.  Krankheiten  der  Bewegungsfasern: 

1.  mit  Steigerung  (Krampf), 

2.  mit  Herabsetzung  (Paralyse,  Bewegungslähmung). 

B.  Krankheiten  der  Empfiudungsfasern : 

3.  mit  Steigerung  (Hyperästhesie  und  Neuralgie), 

4.  mit  Herabsetzung  (Anästhesie,  Emplindungslähmonf^ 
Diese  vier  Hauptarten  treten  öfters  für  sich  aliein  auf;  dagegen  ist 
es  aus  anatomisch -physiologischen  Gründen  begreiflich,  dass  sie 
auch  häutig  miteinander  gemischt  oder  in  einander  übergehend  ror- 
kommen  müssen,  und  dass  besonders  oft  die  zwei  Arten  jeder 
Hauptclasse  (A.  und  B.)  mit  einander  wechseln,  indem  die  frrila- 
lionszustände  unmittelbar  in  die  Depressionszustände  übergehen 
(also  1  in  2,  und  3  in  4) ,  da  beide  einer  und  derselben  Faser  an- 
gehören und  beide  von  einer  und  derselben  Krankheitsqualität  (jt 
nach  dem  Grade  ihrer  Einwirkung)  hervurgerufen  werden  können. 

Darf  man  noch  besondere  Nervenfasern  für  die  Ernährung  der 
Theile  annehmen,  so  würde  sich  eine  dritte  Classe  C.  der  nervö- 
sen Ernährungskrankheiten  (Trophoneuroscn)  rec]itfer-# 
tigen,  unter  welcher  Rubrik  wir  hier  nur  das  Allgemeine  über  di^ 
Nervenschwindsucht  abhandeln. 
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Anm.     Die  psychischen  Störungen  (und  die  davun  kaum  abzutrennen- Krankheiten 
den    krankhaften  Wach-  und  Schlafzustände)   würden  sich,    als  Knink- d. PrimiüT- 
heiten  der  centralen  Verhindungsfasern    aufgefasst,    recht  gut  als  eine    vierte  Haupt-  Nerv.-Fas. 
dasse  der  nenüsen  Primitivkrankheiten  betrachten  lassen.     Aus  didaktischen  Grün- 
den,   um  den  allgemeineren  Theü  hier  nicht  zu   weit  von  dem  Wenigen,    was  wir 
luDsichtlich  ihrer  einzelnen  Arten  zu  geben  gedenken,  abzutrennen,  haben  wir  vor- 
gezogen, dieselben  am  Schlüsse  der  Himkrankheiten,  wo  sie  doch  ohnedies  hinge- 
hören, abzuhandeln. 

§.  276. 

Die  gemcinschafllichen  Gesetze  der  hier  zu  behandelnden  Grund- 

. formen  sind   schon   in  dem  allgemeinen  Theile  über  Nervenkrank- 

"^  hdi#n  bebandell.     Es   genüge  hier,  daran  zu  erinnern ,    dass  jede 

•Serseiben  von  den  verschiedensten  Ursachen  und  zwar  bald  peri- 

I  pberisch,  bald  central,  bald  reflectorisch  bedingt  auftreten  kann  und 

rdass  bei  allen  diesen  Verschiedenheiten    des    Sitzes    ihrer  Ursache 

■  das  excentrisclie  Erscheinen   der  Symptome  immer  dasselbe  bleibt. 

% —  Je  nach  dem  Grade  der  Stärke  und  Schwäche  der  Störung  oder 

^der  Theilnahme   der  Gentralorgane   lassen   sich  hier   und  da  noch 

f^nterarten  unterscheiden,  welchen  wir  einzelne  Paragraphen  widmen 

werden. 

A.    Bewegungsnerven-Krankheiten. 

§.  277. 

Die  Krankheiten  der  motorisclien  Nervenfasern  (Motilitätsneuro-  a. 
sen,  Paracinesien)  äussern  sich  als  Krämpfe  und  als  Lähmun-<^®|^'"<^*<>^^' 
gen.  In  beiden  Fällen  hat  der  Arzt  zuerst  zu  untersuchen,  ob  ^^^^^' 
sie  willkilhrlich  erzeugt  (simulirt)  sind,  oder  ob  die  zur  materiellen 
Ausführung  der  Bewegung  dienenden  Organe  (Muskeln,  Sehnen, 
Gelenke,  Knochen)  leiden,  oder  ob  ein  wirkliches  Nervenleiden 
vorhanden  ist:  im  letzteren  Falle  sodann,  ob  die  Bewegungsnerven 
oder  deren  Gentralorgane  selbst  erkrankt  sind,  oder  ob  sie  nur 
zur  Entladung  eines  abnormen  Zustandes  der  EmpGndungsnerven 
(zu  Reflexwirkangen)  dienen.  —  Es  dient  hierzu  erstlich  die  ein- 
fache aufmerksam  fortgesetzte  Beobachtung  des  Verhaltens  des  Kran- 
ken :  ob  die  Bewegung  rasch ,  leicht  errcgbai*,  ausdauernd  und  wie- 
derholt, sicher  und  zweckentsprechend  und  ohne  Beschwerden  aus- 
geführt (und  wieder  gehemmt)  werde?  Versuche  lassen  sich  anstellen: 
theils  1.  indem  man  den  Kranken  zu  bestimmten,  willköhrlichen 
Bewegungen,  welche  der  Natur  des  Organs  (den  anatom. -physiolo- 
gischen Gesetzen)  entsprochen,  veranlasst  und  sieht,  ob  dieselben 
(z.  B.  beim  Gehen,  Drehen,  Heben,  Ausstrecken,  Gewichtehalten) 
der  Vorschrift  gemäss  ausführbar  sind,  —  theils  2.  indem  unwill- 
kührliche  Bewegungen  des  Organs  erregt  werden  (wozu  theils  Gal- 
vanismus,  theils  Beflexerregung,  z.  B.  durch  Kitzeln,  Kneipen,  theils 
Anregung  von  Associationsbewegungen,  z.  ß.  mittels  Lachen,  Husten, 
Sclilingen,   dienen   kann),  —   theils  3.  indem  der  Arzt  selbst  mit 
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Krankheiiengeincn  eigenen  Ilanden  das  fragliche  Glied  zu  bewegen  sucht,  — 
ii.Primiiiv-jijgjjg  ^  indem  man  prüft,  ob  der  Kranke  das  richtige  Gefühl  sei- 
Nen.-Fas.  ^^^^  Rewcgimg  hat  (z.  B.  ihn  bei  verschlossenen  Augen  gehen,  oder 
mit  auf  dem  Kücken  gehaltener  Hand  einen  Gegenstand  beUstei, 
oder  dessen  Gewicht  prüfen  lässl).  —  Hierzu  kommt  die  directe 
anatomische  Untersuchung,  sowolil  der  äusseren  Bewegungsappante 
(Muskehl,  Knochen),  als  auch,  soweit  sie  möglich  ist,  der  Nenren- 
stämme,  des  Rückgrates  und  des  Schädels  und  der  die  Nerreo- 
thätigkeit  am  meislen  abspiegelnden  Theile  (Antlitz,  Auge  u.s.  w.). 
In  einzelnen  Fällen  giebt  sich  eine  materielle  Rückwirkung  der  Nei- 
rose  auf  äussere  Gebilde  kund  (z.  B.  Zungennarben  und  HaatnB- 
den  bei  Fallsüchtigen,  Abmagerung  in  gelähmten  Muskeln,  A|f- 
hlähung  der  Lungen  hei  Asthmatikern).  —  Endlich  ist  die  Pröfav 
des  Gesammtliabitus  und  aller  einzelnen  Systeme  um  so  nothmi-^ 
diger,  als  die  hier  so  höchst  mannichfachen  Ursachen  (das  wick-| 
tigste  Moment  für  die  Behandlung  der  Nervenubel)  nur  auf  die-^ 
sem  Wege  zu  ermitteln  sind.  (Z.  B.  Blei-  oder  Quecksiiber-Kraak-f 
heiten,  Onanie,  Abdominalstörungen,  Blutleere). 


) 


1.    Krämpfe. 

§.  278. 

DegniT  ^^^  y^^^.^  Krampf  (Spasmus)    bezeichnet    in    der  änllichen 

Sprache  eine  unwillkührliche  und  unzweckniässige,  meist  auch  un- 
gewöhnlich heftige  und  sonst  in  räumlicher  oder  zeiCJicher  UinsiciU 
regelwidrige  liewcgunf;  im  lebenden  Körper:  eine  aus  krankhalUr 
Ursache  erfolgende  Zusammenziehung  der  Muskel-  (und  audercD 
contractilen)  Fasern. 

"' .  "  A  n  III.     Da  kriin;  «lor  Fasern  des  Muskel-  und  conlraclilen  Gewebes  uhne  ?5«- 

'  *' von  ist  und  nur  in  (led.uiken  als  «»hne  dieselben  runclionirenil  gesetzt  werden  kifii. 
wahrend  uiiifiekehrl  der  Bewe^'ungsnen  allein ,  ohne  Muskelfasern,  Bewegungeo  Vtt- 
vorzubringen  unfäliit!  ist :  so  würde  es  zu  unuütliigen  Spilztindigkeiteii  führeu,  «efli 
man  hier  zwiselion  den  vuin  Nerven  syst eui  und  den  von  den  Muskeln  b^ 
dingten  Krämpfen    unlerscheiden  w(»llte.     Vielinelir    l»etraclitet  man  richtiger  i<i 
MuiSikel  sammt    seinen  Nerven-IVimilivfäden    bis  zu  deren  Kndigung  im  RückMunaik 
oder    (lehirn    als    ein  einziges  zusainmengeliöriges  Organ.     Jedenfalls  kann  UM     , 
ohne  Bedenk«'!!  die  Krämpfe  den  .Nei-^enkrankheilen  zurechnen;  denn   cinerseil*  nÄ     1 
das  ph>Kiulof;ische    E\(»erimenl  diiieli  Heizung  motorischer  Nervenfasern,  hes*Hirfe«      j 
des  Hückemnark»<,  die  versehiedtnslen  Arien  und  (irade  der  Krämpfe  benor.  uoi 
anderer>eit-i  lehrt  die  klinische  Erfaliiunp,  dass  die  Mehrzahl  der  krampfliaften Cehfl 
{Morbi  $pnslici  s.  syasniodici,  K  r  a  inpfk  r  a  nkhe  i  t  e  n)  entschieden  von  StGnin|;en 
des  Ner\ens\-teins  ausgeht.     Wir  \erslehen  demnach  hier  unter  ,. Krampf"^  okU 
Mos  di\^  äuN<ei liehe  S\inpioin  (die  den  normalen  Zwecken    des  Organismus  wider- 
sprechende und  \t»in  normalen  Willenseiniluss  unabhängige  MuskelcuntrartiooV,  »Ol 
dci'u  da><  Wesen    der  Saehe,    nämlich  die  krankhafte  Reizung  der  Bewegungsoo^ 
venfaser.     (N  ervenkra  in  pf,    motorische    Irritation.)     Eine    solche    Reizung  kau 
aber  von  \er^chiedenen  anderweiten    krankhaftrn  Veränderungen  abhangen,    weidK 
bei  anderen  Personen,    oder  zu  einer  anderen  Zeit,    oder  in  einer  anderen  Partie 
des  Ner\ens\steins,    ganz    andere  Erscheinun^HMi    (z.  R.  sogar   Lähmung     bewirken 
können.  So  /..  R.  beginnt  oft  ein  llirnschlagfluss  als  epileptischer  Krampf  und  foW 
mit  Lälmmng. 


§.  279. 

Ilauplsymjitom  des  Krampres ,  die  abnorme  Nuskel- 
tion,  xeigt  sich  bald  als  eine  nndaiiirniie  Aiisdiwellung.  »i 
rnd  Verkilrzniijc  des  uder  der  bcluilenrn  HiiskeJii  (tonischer 
f.  Slarrkrarnjir,  Da  uerkriiinpf),  bald  als  eine  ab- und 
lassende,  slusswi^ise  Hin-  und  Herbewegung  (klonischer 
r,  Zuckkrampf,  Zuckung,  Convulsio,  wohin  auch 
_jenuiuiteii  cluctri schon  Erschütterungen,  Stoss- 
pfe  gehören).  Erslere,  die  tonischen,  sind  iheils  aus  i'i 
Bdir  hoben  (^rnde  der  Reizung  zu  erklären  (wobei,  wiü  bei 
und  heilig  aufeinander  folgenden  Schlügen  der  etectrumagne- 
nolationstnaschiuc ,  dem  Muskel  nicht  Zeit  bleibt,  zwischen 
lelnun  Innervalionsströmen  zu  erscliliißcn) ,  daher  olt  ein 
ron  Erkrunkung  der  krafterzeugcnden  CenlralmasseD  selbst; 
einer  cinseiligeu,  auf  gewisse  Nervenbündel  Örtlich  he- 
die  Antagonisten  derselben' aber  verschonenden  Reizung 
imung.  Sie  sind  auch  bald  allgemeiner  verfareilet  (b.  Te- 
U  b«Id  auf  einzelne  Muskeln  bcsihrünkt  (dahin  der  Crampiu, 
anlracturen,  die  Sperrkrämpfe  u.  s.  w.)  —  Die  klu-  n 
FAohen  Krämpfe  hingegen  beruhen  mehr  auf  Reßeierregungen 
m  Gehirns  oder  HGckenmarks :  vielleicht  auch  bisweiJen  auf 
iitbindung  des  Rückuumarks  von  dem  zügelnden  Etullusse  deslie- 
Itiims?  Sie  sind  cbenfalU  bald  allgemeiner  verbreitet  (wie  beim 
\t:italai»),  ball)  inelir  OrllirJi,  unU  zt\%e\\  verscliiedcne  Grad«  der 
llefligkeit,  von  den  gewaltsanisleu  und  rascliesten  Verdrehungen  der 
Glieder  bi^  tu  leisen,  dein  Zittern  nahe  verwandten  Zuckungen  (z. 
dem  Sehnenhüpfen  der  Fieberkranken). 
Üic  Symptome  der  Kramptkriinkheiten  sind  ferner  verschieden  » 
fa  nadi  der  Eigentbiimliehkeit  des  Gliedes  oder  Organes,  welches  " 
TOM  dem  Krämpfe  befallen  wird,  je  nnch  dessen  Bau  und  Function,  " 
Dach  der  Anordnung  seiner  Muskelfasern.  (Vgl.  unten  die  Krank- 
lieiten  der  einzelnen  iS'erven stamme.)  Demnach  äussert  sich  ein 
Krampf:  bald  nur  in  einfacheren,  winkelig  bin-  und  herzuckenden 
oder  ^k'ii<;bli-il)enden,  Streckungen  oder  Beugungen  der  Glieder;  — 
ImIi)  Ii)  ^iis.iiiimengesclztcren,  aber  unharaiuniscben,  wirren  Kreis-- 
und  Silil;iii<:i'id<ewegungen,  stossweisen  Erschöllerungen  u.dgl.  (s. 
^uskeluiiriibe);  —  bald  in  geordneteren,  einen  Schein  von 
Zweckmissigkeit  und  Willkühr  an  sich  tragenden  Bowegutigsgruppen 
(itatifichc  und  roordinirte  Krämpfe); —  bald  iu  Verengung 
mJ  ZusHutmenscbmlrung  gewisser  llrihlen,  Kanüle  oder  l'forlen  mit 
ubenimter  Weiterbehlrderun};  ihres  Inhaltes  (Sperrkrämpfe. 
5lne(ura  spasika.  wie  bei  krampütanur  After-  oder  Hurnblasen- 
Bpcrro,  Spniinius  gloltidis  u.  s.  w.),  oder  mit  eigcnlbamlieben,  com- 
bmirlen  AnslreibungB-lkwcgungen  (Presskrämpfc,  wie  Teitesmus, 
StniiiKtii'iC'  Knimpfweben,  Husten,  Nicsscn,  Erbrechen  u.s,  w.);  — 
bald  in  Auililähungen  (Spasmus  iHfUilhun.  BUlikrumpf,  wobei 
ein  mit  Luft  oder  Flussiitkeit  gefälltes  UarmslOck,  oben  und  unten 
.r-.n,t,..,.T(,r,.;,.Au(i.  27 
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Krömpfe  abgcschiiurt,    sich   durch  Verkürzung  seiner  Längsfascrn  erwtttert, 
verschied,  kugelig  gestaltet);  —  bald   in  Stillstand  der  zum  Leben   D&thigeB 
Organe,    automatischen  Bewegungen  (z.  B.  des  Athemholens,  Aussenbleibcn, 
bei  Zwerchfells-  oder  BrustmuskelkrampO ;  —  bald  in  anderweita 
Functionstörungen    (z.  B.    Gelbsucht  bei    Krampf   der   Gallenwep, 
Kothvcrhaltung   bei    krampfhafter   Brucheinklemmung,    blausüditigB 
Blutmischung  bei  Respirationskrämpfen). 
Neben-  Oft  verbindet  sich,  besonders  bei  Starr-  und  Press- Krämpfe!. 

Symptome,  der  Krampf  mit  Schmerzen,  welche  dann  die  dem  Orgaie 
entsprechende  Beschaffenheit  haben  und  so  bisweilen  hauptsäddick 
zur  Diagnose  fuhren  (z.  B.  Magenkrampf,  Wehen,  Kolik):  bierlw 
gehören  auch  die  schmerzhaften  Krämpfe  einzelner  willköhrlidiff 
Muskeln  (Crampus,  Klamm,  z.  B.  WadenkrampO.  Der  Wille  w- 
mag  selten  etwas  zur  Zügelung  des  Krampfes;  nicht  selten  mfei 
Willenseintlüsse  den  Krampf  erst  hervor  oder  machen  ihn  wenigstens 
heftiger  und  allgemeiner.  (Stotterkrämpfe,  s.  unten  VeitsUn, 
Schreibekrampf  u.  a.).  Manche  Krämpfe  setzen  daher  im  Schlafe 
aus,  wogegen  andere  im  Schlaf  am  liebsten  eintreten  (z.  B.  Asthma, 
Fallsucht).  Oft  gehen  dem  Krampfanfall  Frost ,  Gähnen  und  Deh- 
nen, oder  eigenthümliche  Empfindungen  (die  Aura,  §.  268)  vorher. 
In  der  Kegel  finden  sich  bei  Krampfan  lallen  (oder  schon  als  Vor- 
boten) allgemeinere  begleitende  Symptome  ein:  die  Haut  wirdAühl 
und  zusammengezogen  (Gänsehaut,  verfallenes  Antlitz),  der  Puls 
härtlich  und  klein,  der  ürin  blass  und  wässerig  {Urina  •poslico), 
andere  Absonderungen  zurückgehalten.  Auch  gesellen  sich  gern 
kramjiftiafte  Zustände  in  anderen  Gruppen  von  Nerven  (daher  ia  ent- 
fernteren Theilen)  zu  dem  ursprünglichen  Leiden  hinzu,  welche 
durch  centrale  iMittheihmg  oder  durch  Bellex,  ja  durch  die  audi 
im  gesunden  Zustande  obwaltende  Gewohnheit  zu  HitbewegUDgea 
und  Antagonismus  (§.  267.  Anm.),  bedingt  sind. 

Coiiirociu-  Aiini.   1.     Von  den  eigentlichen    tunisclien    Krämpfen  siml  oft  sehr  >fh*<f 

Oller   gur   niclit    zu    unterscheiden    die  durch  Lähmung    eines  Antagonislen  htiW' 
gebrachten  Con  t  ract  iircn  (Mu.skelretractionen)    einzelner  Glieder    (fast    stets  ift 
den  Üeugeniuäkeln)    oder    gewisser  Sphinkteren.     Die    grössere    Stetigkeit  de«  iMr 
lalles  ,  die  allmnligere  Aushildung  desselben ,  die  KrschlafTung  des  heralleneii  Aiit^ 
gonisten  und  die  Möglichkeit,  den  anscheinend  krampfliaft  contnihirtcn  Muskel  4iirdl  ^ 
massige  (Jegenanstrengung    seitens    des    Arztes  (auch  wohl  durch  GalvanisaliüU  4tf 
erschlatTtcn  Muskelpartie)  zur  Norm  zurü« kzuführeu ,  sowie  das  Fehlen  dcrkraupT- 
haflt*n  Nebensym|itome  u.  s.  w.  miissen  hier  die  Unterscheidung  hegründeo.    fli«?r- 
her  gehören  zum  grossen  Theil  die  sogenannten    idiopathischen  Cuntraciu- 
ren,  welche  oft  nur  Symptome  von  Lähmung  einzelner  BftwegungsneneiibÄndrt  im 
Ulickenmark  oder  Gehirn  sind,  oder  durch  langen  Nichtgebrauch  der  Glieder  sich  aus- 
bilden (z.  11.  in  gelähmten  Füssen    durch  stetes  Stillsitzen).     Auch  die  zu  Gelenk- 
eiitzündimgen    und    Muskelschmerzen    (lUieumatisnms)   hinzutretenden    Cuntrattoren 
gehören    hierher:    sie    entstehen    dadurch,    dass  der  heftige  Schmerz  den  Kniokei 
zwingt ,    den    Gebrauch    gewisser  Muskeln  dauernd    zu  vermeiden  und  5ü  die  AnU- 
g<misten    überwiegend    bleiben.     Dies    kommt    bestmders    oft    hei  Kiodero  vor.  — 


ren. 
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Anm.  2.     Je   nach   dem  Sitze    der  kramprmachenden  Störung  im  Ncnensy-    Krämpfe 
•lern  zerfallen  die  Krämpfe  in  drei,  möglichst  zu  unterscheidende  Hauptclassen.       derNerven- 

a.  Locale  Krämpfe,  d.  h.  solche,  wo  der  betreffende  motorische  Nerv  erst    bahnen, 
nachdem  er  Hirn  und  Rückenmark  schon  verlassen  hat,   auf  seiner  Bahn  (oxcen- 
Crisch),    oder   an    seinen  Endigungen    (peripherisch),    gereizt   ist.     Sie  sind 
■attlrlich  auf   das  Gebiet  des  fraglichen  Nerven  lieschränkt;   verbinden  sich  daher 

•eilen  mit  sympai bischen  Krämpfen  anderer  Ncrveugebiete  (und  mit  Neuralgie  nur 
dann,  wenn  der  Nervenstamm  sensible  Fäden  enthält).  Sic  sind  von  Vorstellungen 
und  Reflexen  unabhängig,  werden  aber  zuweilen  durch  ausgeführte  Bewegungsver- 
«liehe  verstärkt.  Ihr  Typus  ist  meist  der  anhaltende.  Leicht  werden  sie  mit  pa- 
calylischen  Contracturen  (Anm.  1.)  verwechselt,  sind  aber  weit  seltener  als  diese. 
Sie  mögen  wohl  oft  von  materiellen  Störungen  des  befallenen  Muskels  herrühren : 
vop  Zerrung,  Zerrcissung,  Blutauslretung  (z.  B.  der  Wadenklanun*,  welcher  durch 
Sliefelauszioben  entsteht.) 

b.  Rückenmark  skrämpfe,    die   häufigste   Art.     Sie  erstrecken  sich  meiste«  Rücken  - 
I  Aber     mehre    Nenengruppen     zugleich    oder    abwechselnd,    sind    oft   auf  beiden     marks, 

'  JKörperhälften  symmetrisch,  haben  nicht  den  Anschein  von  Zweckmässigkeit  oder 
Willkuhrlicbkcit ,  sind  nicht  mit  Sinnes-  oder  Seelen-Störungen  verbunden,  oft  aber 
mit  Theilnahmc  der  Brust-  und  Rauch-Eiiigcweide.  Man  kann  unterscheiden:  1. 
idiopathische,  von  centraler  Erkrankung  des  Rückenmarks  selbst  ausgehende, 
daher  (heils  nur  in  gewissen  cunibinirtcn  Bündeln  desselben,  theils  durch  abnorme 
Kraft-  und  Reflex-Erzeugung  sich  äussernde.  Sie  sind  mehr  stetiger  Natur,  und 
sowohl  vom  Gehirn  aus  (durch  Vorstellungen)  als  von  directer  Reizung  des  Rücken- 
marks, oft  auch  durch  Reflex  erregbar;  —  2.  reine  Reflcxkrämpfe,  welche 
nur    von    Erregung    empfindender^  Fasern  abhängen,    indem   diese   entweder  uber- 

r'' empfindlich  oder  heftig  gereizt  sind,  oder  indem  eine  erhöhte  Reflexerregbarkeit 
des  Rückenmarks  staltfindet.  Ihre  Form  hängt  meist  davon  ab,  welcher  besondere 
Empfindungsnen'  (als  Incidentnerv)  gereizt  ist,  z.  B.  Husten  bei  Reizung  der  respi- 
ratorischen Vagusäste,  Erbrechen  bei  Kitzeln  im  Schlünde. 

r.  Hirnkrämpfe:  sind  mit  Störung  oder  Aufhebung  der  Empfindungen,  derdes  Gehirns. 
Sinnesnenentliäligkeit  und  der  Vorstellungen,  des  Bewusstseyns,  mit  Kopf  web.  Schie- 
len, Pupillenveränderung  u.  s.  w.  verbunden.  Man  kann  sie  eintheilen:  1.  in  Irr- 
kräiupfe,  wobei  die  Bewegungen  unwillkührlich  und  ungereimt  sind,  aber  doch 
mit  dem  täuschenden  Anscheine  eines  vorausgegangenen  Vorsatzes  und  Entschlusses 
«»der  einer  instinctmässig  geordneten  Körperbeherrschung  auftreten.  Sie  sind  wahr- 
«eheinlich  bedingt  durch  Erregung  jener  Partien  im  Gehirn ,  wo  die  dem  Willen 
dienstbare  Anordnung  der  Nenenfasergruppen  zu  suchen  ist.  Dahin  Romberg's 
«oordinirte  und  statische  Krämpfe:  erstere  mit  dem  Anscheine  der  Willkühr, 
des  Schabernaks,  der  mimischen  Bedeutung  (Spottkrämpfe),  letzlere  mit  ei- 
l^enthümlicher,  aut(miatischer  Bewegung  im  Kreise,  nach  vorn  oder  hinten  (Schwin- 
delkrämpfe). Ihnen  verwandt  sind  die  automatischen  Bewegungen  bewusstloser, 
besonders  im  Fieberdelir  befangener  Kranker  (z.  B.  das  sogenannte  Flockenlesen 
«>der  Mütkenhaschen).  —  2.  In  epileptische  oder  bewusstlose  Krämpfe, 
wobei  durch  Bewusstlosigkeit  der  zngelnde  Einfluss  des  Hirns  auf  die  Rückeninarks- 
IhSligkeiten  aufgehoben  wird  und  demnach  wirre,  ungeordnete  Muskelbewegungen 
im  Gebiete  der  Rückcnmarksnenen  ausbrechen.  [Vgl.  die  Kap.  III.  IV.  über  Hirn- 
und  Rückenniarks-Krankheiten.] 

§.  2S0. 

Die  Ursttclien  der  Krämpfe  sind  die  der  Nervenkrankheiten  Ursachen. 

überhaupt  (§.  270)  und  es  kann  oft  eine  und  dieselbe  Ursache  (z. 

B.  bei  gesteigerter  Einwirkung)  auch  Lähmung  hervorbringen.  Als 
j^ei  Haupidassen  unterschied  man  seil  alten  Zeiten  die  Krämpfe 
%on  Ueberftllhing  oder  Vollsafligkeit  und  die  von  Erschöpfung  (Spasmi 

m    refletione    vel    inanitione):   also   von    Hyperämie    oder   Anämie 

der  Nervensubslanz.     Doch  reicht  diese  Einlheilung  nichl  ganz  aus ; 

gewisse  Krämpfe  entstehen  rein  von  loc^iler,  besonders  mechanischer 
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Lisnchen  Reizung  der  Nerven  oder  Ncrvencenlra  (z.  ß.  durch  flreinde  Kfirper, 
d.  Krämpfe.  j^nochcnspHtler,  Exostosen,  Ausschwitzungsproducle  u.  s.  w.):  doch 
bringt  Zerstörung  der  Ner\'cnsubstanz  höchstens  zu  Anfange  kune 
Zeit  Kräinpre  hervor,  später  nur  Lähmung.  Andere  Krämpregehco 
oiTenbar  von  qualitativer  Veränderung  des  Blutes  (und  dadurch  ge- 
störter Ernährung  des  Nervenmarkes)  aus:  so  namentlich  vonibf- 
nahnie  schädlicher  oder  giftiger  Stoffe,  von  Aussen  her  oder  a« 
dem  Innern  des  Organismus  stammend ,  in  das  Blut  (z.  B.  vm 
Strychninvergiftung,  Urämie).  Acute  Krankheiten  bedingen  sehrol 
Krampfzustände ,  so  besonders  die  Ausbruchstadien  acuter  Hautaas* 
schlage,  die  Lungenentzündungen,  Fieber  überhaupt,  besonders  ba 
Knidern.  —  Gemüllisbewegungen  verursachen  oft,  auf  eine  nock 
unerklärte  Weise,  hartnäckige  Kranipfl<rankheiten. —  Daher  köimci 
die  verschiedensten  Krankheiten  anderer  Systeme,  besonders  bd 
Kindern  imd  Frauenzimmern,  unter  der  Form  von  KrämpfeD  auf- 
treten oder  mit  denselben  compiicirt  werden.  Die  Gelegenheits- 
ursachen sind  demnach  sehr  mannichfach  und  kaum  durch  ein- 
zelne Aufzählung  zu  erschöpfen:  sie  erregen  besonders  dann  Krämpfe, 
weun  sie  in  überraschender  plötzlicher  Weise  einwirken  (z.  R 
Schreck,  Zorn,  schneller  Hlutverlust). 
Convuisibi-  Die  Anlage  zu  Krampfübehi  ist  die  der  Neurosen  riberfaaupt 
i><'''i-  (§.  270):  man  unterscheidet  die  besondere  Anlage  zu  Zuckun^ii 
und  Krämpfen,  Zusammenschrecken  u.  dgl.  unter  dem  Nuneo  der 
Krampfanlage  (Diathesis  spasiica,  Convuhibilitas) :  sie  ist  meist 
ziemlich  gleichbedeutend  mit  krampfhaft  erhöhter  ReHei- 
erreg  barkeit,  kann  jedoch  auch  von  blosser  Ueberempfindlichkeit 
herrühren  (z.B.  von  Licht-  oder  Schall-Scheu,  Ilirnkopfweh,  schmen- 
haften  Excoriationen  und  Wunden,  zornmülhigeni  Temperameat). 

Kiiidor-  Anni.     \)\o.    kloiiisciicn    Kriiiupfo    diT  Kinder  {Conruhionf*  t«/<uiiiK). 

Kr:iin|iro.  l>esoniler>«  in  drn  ersten  Jalnvn,  hängen  li:iii|its:uhlirli  \itn  der  diesem  LctfeoMitcr 
eigenen  Hellexerregharkcit  ah,  linden  sicii  jedueh  \ur/ugsweise  bei  solchen  Kiudtfi. 
\\eUhe  irgendwie  niangejhal'l  grnährt  sind:  z.H.  :uIämi^eh,  feltsuchtig.  zu  Rluichiüi 
di<ponirt.  mit  wiirhcni  Hinterkopf  oder  grossem  krenzköpfigen  Sehäilcl  (f.  20S) 
iM'gahl.  Sil»  gosi'Uen  sich  m  den  verschiedensten  Krankheiten :  nnmroUich  oft  it 
acuten  llantkrankheilcn,  Pneumonie,  Pleuritis,  Krstickung,  Wurmkrankhoil,  zuNafct- 
und  narinkalarrhen,  aber  auch  zu  Darmverschlingung,  Wunden  ii.  s.  w.  Sic  mi 
besonders  häutig  in  der  Denlitionsperiode  (Zahn krumpfe,  nach  Manthall  HiD 
und  Aelteren  von  dem  Heiz  des  das  Zahnlleisch  durchhohreudcii  Zahne«  enevflji 
Oft  wird  ein  Schreck  oder  eine  andere  tJemüthsbewegimg  des  Kindes  oder  teiatt 
Säugerin  als  Veranlassung  beschuldigt.—  Der  Form  nach  treten  sie  auf:  fiilwwter 
als  Eclampsie  (Fraisen,  •;.  u.  Fallsucht),  d  h.  fallsuchtartigc  lliniknimpfe  mit  Be- 
w^usstlosigkeii  und  nachfolgender  Schlafsüchtigkeit ;  oder  aU  Convulsiones  nmflicti 
(Schäuerchen),  d.h.  als  veitstanzähnliche Hiickenmarksknimpfe,  nach  deren Kalb«r« 
das  Kind  sofort  wieder  seiner  Sinne  mächtig  i>l;  oder  in  einzelnen  Ncr^cn^blrt« 
(z.  B.  als  Stimmrit/-,  Zwerchn«||s-  oder  (iesichls-Krampf).  —  Fast  nur  hei  Neugeh«»r«nrt 
erscheinen  l  «m  i  s  c  h  e  K  r  ä  m  p  f  e,  besonders  der  Knumu«kelii  ( Trismus  neonalorM, 
s.  Starrkrampf).  Dagegen  linden  sich  bei  Kro>«5eren  Kindern  zuweilen  :*\mp(nmatiKbe 
Contracturen  der  (iliüder.  besonders  Einwärtsbiegungen  der  Hände,  Finger  und  Zehen 
{Contractura  spastica  infantum,  Arthrogryposis,  Ihcltjlolonns,  Carpopcdal-Kränipfe). 

§.  281. 
Die  spastischen  Krankheiten  treten  gewöhnlich  in  Anfallen  mit 
freien  Zwischenzeiten  (also  im  intenniltirenden  Rhythmus)  auf.    Der 
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Kr.im|if»nra)l  ti-JU  in  der  Regel  plülzüdi  (mit  oder  ohne  obige  Vor- 
boten) ein  und  lünll  eudlicli  sowohl  bei  stetigen  (tonischen),  ul^bei 
den  aus  einer  Reih«  eiiueluer  Convtilsionen  bestehenden  (klonischen) 
Srämpfcn  nach  und  nach  von  selbil  zu  Ende,  unter  Milderung  der 
]|u6belsi>aiinung  und  der  begleitenden  Symptome,  mit  Wiedcrher- 
■leUung  des  gesetzmässi^en  (bezieh entlich  des  willkQhrliclien)  Ge- 
ksuches  der  beHtllenen  Glieder,  unter  Seufzen,  auch  wühl  unti 
Hotreien  von  natürliclien  Ausscheidungen,  z.B.  Thränen.  lilähunga- 
i^aog,  Aul'stossen,  Erbrechen.  W.isserlHssen  u.  s.  n.  Iläulig  blei- 
•jtta  Müdigkeitsgeftible,  Schlafoeigung  und  eine  Renommenbeil  oder 
'tfsrstimmung  der  geistigen  Thätigkeitcn  noch  einige  Zeit  nach  dem 
AUbtttt  zurück.  —  Die  Heilung  der  GesnmmtJirankhcit  crrolgt 
iter  allmaligem  Seltener-  und  Scbwüclierwerden  der  AiiHille  (selten 
r  einmal) ,  lussveilcn  unter  uiatuiielleren  Krisen  (z.  D.  Ausschlägeu), 
iSorcfa  Beseitigung  der  Ursachen:  am  häuligateu  in  den  Entwicke- 
Inngsjahren.  Von  Nucbkrankbciten  sind  besonders  die  durch 
den  Anfall  selbst  her vurgcfa rächten  mechanisclien  Beschädigungen, 
z.  B.  Ulul-  oder  Wassernuslrelungen  in  innere  Organe,  Congestio- 
I,  Ausdehnungen  und  Zerreissungen  weicher  Theile,  seihst  Kno- 
cfaenbrüt^e,  zu  erwühni'ß.  Häufig  sich  wiederholende  Kraniplkrank- 
b^ten  hinterlassen  leicht  chronisch«  Fehler  des  Hirns  oder  Hük- 
kenmnrks  (UlOdsinu.  Hallucinationen.  Sinneslehler,  Lähmungen  u.  s.  w.). 
—  Von  t&dtlichcn  Ausgängen  sind  besonders  die  durch  denAn- 
lUl  bedingten  Schlag  -  oder  Steck  -  Flüsse ,  überhaupt  die  Lähmung 
frichti^er  tiud  zum  Lubeii  uneulbchrlkber  Eingeweide  zu  fürclilen, 

§.  282. 
Die  Vorhersage   in  Kramiilkrunkheiten  ist  inanoichfach  und  p 

den  Ursachen  und  dem  Sitze  der  Gruiulkrankheit, 
tdcni  von  der  Häuligkeit,  Henigkeit.  raschen  A u fei naud erfolge 
Hartnäckigkeil  der  Anlalle.  und  der  Mi  Heiden  schalt  wichtiger 
abhängig.  Zum  Theil  sind  gewisse  Symptome,  welche  das 
bedrohen  (z.  B.  Scliwcrathnicn,  Röcheln,  Stillsland  des  Her- 
Bewusstlosigkeit) ,  und  die  Form  der  Krankheit  bei  der  l*ro- 
zu  berilcksichtigen.  Selten  sind  KrampITihcl  von  ganz  leichter 
,  in  der  Regel  vicbuehr  schwer  heilbar  und  häufig  als 
tieferer  7.ernlttung  von  gelahrlicher  Bedeutung  für  dei 
ilick  oder  für  die  Folgezeit.  Rellexkrämpfe ,  besonders  von 
ireiz  oder  Hysterie  bedingte,  gestalten  eine  leichtere,  hingegea 
TOD  idiopathischen  Leiden  der  Nervenceutra  uiisgehende  fordern  eine  ] 
>  Schwerere  Voiausssge. 

§.  2^3. 
Die  Behandlung  der  KrampHi  rank  heile  a  ist  in  die  des  An-u 
talles   und  in  die  der  Geeammt krankheit,   der  Krampfan- 
lage,  zu  unterscheiden. 

Im  Aulalle  bringt  man  den  Kranken,  nach  Lösung  aller  he- 
Kleidungslflcke,  in  eine  Lage,  welche  freie  Alhmung  und'" 
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Beii.indi.(i.Bliitcir(*iilalion  geslaltel  uiul  den  Kranken  vor  Bescbädigung  ichAlzl, 
Krämpfe:  ohne  die  Mnskelbewegungen  gewnltsani  zu  beschränken«  Diese  mfls- 
'*  seu  vicluielir  frei  austoben  und  eingreiffmdcrc  Versuche,  den  Kraiii|»f 
im  Anfall,  ^i^jiii^Qrzen  und  den  Kranken  zu  sich  zu  bringen,  sind  nicht  riüh- 
lich ;  namentlich  sind  in  der  Kegel  rohere  Versuche ,  wie  i.  B. 
Rütteln  und  Pochen,  das  Ausbrechen  der  Daumen,  starke  Riech» 
und  Niess-Millel,  kalte  Begicssungen ,  mit  dem  Kranken  nicht  vor» 
zunehmen.  Zu  empfehlen  sind  zunächst:  schonendes  Verfahren,  Ruhe, 
beruhigende  Zus|ii*acho  und  Ermuthigung  zur  Selbslbcherrschang, 
Erwärmung  der  Hände,  FAsse  und  des  kranken  Tbeiles  (z.  B.  Unter- 
leibes) durch  warme  Tucher,  Wärmsteine,  Sand-  oder  Kleien-Skk- 
chen,  Brei  -  Umschläge ,  Hand-  und  Fuss-Bäder,  allgemeine  warme 
Bäder;  ferner  Ableitungen  durch  Senfteige,  Meerrettig,  Klystiere  i. 
dgl.,  Hautreibungen  (trocken  oder  millels  fetter,  auch  ilücbtig» 
Stoffe),  zuweilen  auch  das  Riechcnlassen  an  angebrannte  Pedera, 
an  englisches  Riechsalz  oder  an  Riechessig,  das  Anspritzen  tmi 
kaltem  Wasser.  Wenn  der  Kranke  schlucken  kann,  nützen  zuwei- 
len die  flüchtigeren  Nervina ,  z.  B.  Baldrian,  (^hamille,  Pfeffermflni, 
die  bernslein-  oder  anishaltigen  oder  empyreuma tischen  Safaniak* 
tropfen,  Bibergeiltinctur,  A(|ua  foetida  Prag.,  iNaphthen,  HoscbHS^ 
Bibergeil  und  Aehnliches.  Zuweilen  können  auch  die  Nauseosaift 
kleineren  Gaben,  wie  Ipccacuanha,  Zinkblunien,  Wismuthweiiiy 
Silbersalpeler  in  kleinen  Gaben,  gegebtm  werden.  Die  Anäslbetict 
(Chloroform,  Aelher  u.  dgl.)  und  Narcotica  (Morphium,  Opium,  Blao«. 
säuremiltel,  Belladonna  u.  dgl.)  sind  bei  manchen  KrampIformeD 
sehr  wichtig,  erfordern  aber  immer  vorsichtige  IndicationstelluDg; 
man  wendet  sie  theils  äusserlich,  theils  innerlich  an.  Blutentzieh- 
ungen passen  höchst  selten  und  nur  bei  deutlicher  und  gefahr- 
drohender Congestion  und  Entzündung ,  namentlich  der  Centralorgane 
(z.  B.  Blutegel  an  Schläfe  und  Zitzenfortsatz). 

Ein  Verhüten  (oder  Abschneiden)  des  Anfalles  durd 
ähnliche  Mittel ,  oder  durcii  zeilig  gereichte  Brechmittel,  oder  durck 
eingreifende  Gemüthseindrücke,  ist  nur  in  seltneren  Fällen  passead. 
Bei  manchen  Kranken  verschlimmert  es  das  Gesammtbefinden  oder 
die  späteren  Ausbrüche. 
"•  Gegen    die    Krampfan  läge   selbst  und    die   sie   bedingeade 

nniiiher.  Grundkraukhcit  ist  nach  den  ermittelten  Ursachen  und  aiÄ 
allgemeinen  therapeutischen  Regeln  zu  verfahren.  Es  kommen  di- 
her  hier  in  verschiedenen  Fällen,  selbst  bei  einer  und  denelbeo 
KrampHorm,  verschiedene  Heilmethoden  in  Anwendung:  bald  Wvm- 
mittel,  bald  Tonica  (Chinin,  Eisen  u.  s.  w.),  bald  Antihysteriea  (i. 
B.  Baldrian,  Stinkasant),  bald  ableitende  und  sogar  entzändnngl- 
widrige  Mittel  (z.  B.  Kalomel),  oder  Besolventia,  sauretilgende  MHtd 
(bei  Kinderkrämpfeu  namentlich  oft  Kalk-  und  Talkerde-Mittel,  mit 
Rlieum,  Zink  oder  ähnlichen),  selbst  Antisj'jihililica.  Oder  eskami 
ein  einzelnes  Organ  oder  System,  von  dessen  Empßndungsnenen 
der  Reflexreiz  ausgeht ,  Gegenstand  der  Behandlung ,  und  zwar  iD 
sehr  vielseitiger  Weise  Nverdeu;  &q   besonder«  oft   die  GenilalieOt 
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I  Dannkaiial.  llerz,  Schlingmiiskeln,  die  verwiimlelen  Ge- b«i,«i 
J  WtiiiilsUirt'kriim|ire.  Ucbrigcns  ibI  bei  Kraiiipfkrnnken  "fm 
ucmüssigQ  Regdung  iler  Lelit-iisweUc  in  börperliclicr  und  '  . 
ipr  niusidil  i!i('  llaupisaclie:  so  iiamentlicL  eine  vernönfüg "'  '** 
le  und  i\as  Gciiiülli  ht!ruLi);end4^,  die  Blutbereilung  und  die 
ernülnung  krüHigetide  Beliaiidlung,  niil  Vermeidung  der 
ze.  dttr  Guwüne,  des  KaH'ee  u.  dgl.;  mit  Landlun  und 
r  Bvscliäftiguog.  Bei  Kindern  kann  Wechsel  der  Amme 
wiihnciT  notliweudig  werden.  Einzelne  Formen  heilen  durch 
!lireitendc  KCrperentwicbeluiig  von  seihsl  (z.  B.  die  Muskel- 
wr  Kinder).  Für  eiuigc  KramiilTaniicn  gilt  eine  specitlsche 
•äe.  Bei  anderen  versucht  man  elienlalls  in  enipirisch- 
er  Weise  die  schon  früher  (§.  272)  erwähnten  Nervenmittel, 
lebhalb  den  Namen  kramprslillende  (Anthpaitnodica) 
lesonders  die  umstimmenden,  ekelerregi-ndea  metallischen 
et&bilisühen,  manche  ätherisch-filige  (z.  B.  Asant,  Baldrian, 
Pomeranzenhlailer)  und  gewisse  Narcotica  (z,  B.  Stechapfel, 
Uadonua).  —  Bei  habituellen,  unheilbaren  liebeln  dieser 
ilt  man  sich  stärkerer  Curincthoden  gänzlich  und  besdiränkt 
ur,  das  Fortscbrritcn  der  inneren  Uebel  zu  bemmen,  das 
l>eliiKli.>iL  ann-echt  zu  a'lialten  und  die  üblen  Folgen  der 
1  verliiHen. 

ili'i  ilrn  (.^uiilrucliireo  weniUl  iiiun  rviieiiil«  Slitltl,  UesunHers 
nlm1■lll.lI^^llis.■llc,  illi«iBcli4ili|te  Emmbungcn,  aucli  wulil  luculc  rlcc- 
niavlii:  Er»chiiUcruDEi!n,  nur  di«  enclilaSIcli  AnUgunUtcn  an,  hingcgea 
min*  vrwricIiFndr  Miitd  luf  dta  rrlnhinrn  Musknl ;  oSrliitdcm  atirr« 
)  njmnaiiik  di^s  krankvii  Gliedct, 

rampu*  itienl  dns  Ilfihcn  des  kruin|inggebalUi:ti  Huskcis  mil  drr  Hand 
CD  Ta<bvni,  auvk  w^nncui  Ceti  1>ri  ücttigvu  Scbtueneu  die  Aaüfthdicti 
rifunn  hri  den  Wxlciikrjiniprpii  dir  CUnlcraknnLrn).  Grgta  die  An- 
idi^iiklaiDni  fi[i|iOeblt  CDOO  da*  Tragen  vnn  seidrnen  Bändern  uderScIiwe- 
n  dos  krsnkr  Glied,  die  gtitranluli-ekcIriBclico  Kellro;  Wännslcine; 
igrn  (e.  B.  hri  Varii).    ~. 

§.  284. 
ler  Beconvalescenz    ist  eine  streng  geregelle  Lehens- 
d  grosse  Schonung  noch   längere  Zeit  nOtfiig,   da    selbst""'* 

Störungen  (besonders  geniütldiche  und  Sinnesreize)  das 
;ht  wieder  wecken  und  öRere  Rücklälle   dasselbe  habituell 

Auch  der  Uebergang  tu  einer  mehr  stärkenden  und  ab- 
;  Nachbehandlung  (besonders  der  kalten  Luft-  und  Wasser- 
it  daher  nur  mit  Behutsamkeit  vorzunehmen,  und  oft  ist 
mehr  zcrlhcilende,  den  tim-  und  RückbiUlungsprocess  noch 

lang  rßrderude  Behaudlimgsweise  vorzuziehen. 

,  Nil  I  Kiipf*rii.   llortiii,  n«:—  Liie 
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1838.  8.  ~  (TgL  dnae»:  Kerreaknft  ■. 
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A.  Delpech,  memoire  sur  Ie<  «ptiBM 
musculaires  idiopalhiques  et  sur  b  piraNiie 
nervcuse  e:»»emielle.    Paris,  1S46.  I. 


Paresis. 
Asthenie. 


2.   Lähmangen. 

§.  285. 

Lähmung  im  Das  Wort  Lähm  u  II g  (Paralysis)  bezeichnet  eine  von  ianem 
AUgemciuen-Ursachen  ausgehende  Unf^l)igkeit  eines  conlractilen  Organes  xu  dff 
ihm  zukommenden  Bewegung  (also  Bewegungslälimung) ;  es  wiri 
dalier  diese  Benennung  nni  meisten  von  den  mit  Muskeln  und  Mm- 
kelnerven  versehenen  Theilcn  gebraucht,  und  aus  den  oben  (uDUr 
Krampf,  §.  278)  erörterten  Gründen  verstehen  wir  durunterden  )Uii- 
gel  an  Erregung  oder  Leitung  in  den  motorischen  Nerven,  die 
Akinesic.  S' crvenlähm uu g ,  Paralysis  nervorum,  Acinesia  der  Seuereii. 
Ist  die  liewegung  nicht  gänzlich  aufgehoben,  sondern  nochriniger- 
maassen  möglich:  so  gehraucht  man  wohl  auch  den  Ausdruck  Pa r- 
esis  (unvollkommene  Lähmung,  Abspannung).  Einen  noch  g^Q- 
goren  Grad  stellt  die  Schwäche  (Asthetiia,  Debilitas  vera)  dar, 
d.  h.  die  Unluhigkeil  zu  stärkeren  und  andauernderen  Bewegungeo, 
mit  rascher  Erniudharkeit.  [Einige  IN'euere,  z.  B.  Joh.  Müller, 
Ilenle,  nennen  dem  älteren  Gebrauch  entgegen  die  Leitung^Uh- 
mung  der  Nerven  Paralysis  und  die  Kraftlähinung  Paresis.] 

Akampsie.  Anni.   1.    Dir  L  n  )»("  weglichk  oit  {Immohilitas,  Acaiiipsia,   Tiilschc  LfihmuacV 

vvt'lrhc  Folge  von  matcriciirr  Krkruiikung  der  den  Rijwogungeii  dienenden  HrdC^ 
apparate  herrührt  {i.  H.  von  Gelenksteiligkeit,  Vcrwnchiiung  oder  Zerrei$«nng  der 
Muskeln  oder  Blinder,  Knochonhrüclien).  ist  aU  eine  relativ-äusscre  nit'cbaniwlir 
Behinderung,  hei  welcher  das  Bewegniigsx'rniögen  seihst  unverletzt  ist,  xou  in 
wirklichen  (nenö^en)  Lähmung  zu  unterscheiden ;  so  sehr  dies  auch  dem  Spndt- 
gehrauche  der  Laien  widerspricht ,  und  so  schwierig  auch  in  einzelnen  Fällen  dif 
Unterscheidung,  seihst  für  den  geühteren  Arzt,  i^t.  Man  kann  allerdings  grai*«, 
vom  .Muskel  seihst  ausgehende  (z.  B.  von  Zerstörung,  Kntartung,  Atrophie,  lofiJinh 
tion  oder  ahnormer  Blulmi'ichung  des  Muskelfleisches,  oder  von  VerschlieMHBg  dtr 
dasseihe  versorgenden  Blnlgerasse  hedingte)  Lahnningen  noch  znr  Paralm  liehen, 
insofern  in  solchen  Fällen  die  si«  h  in  den  Muskel  einsenkenden  feinen  Nmfwnd«! 
auch  mit  leiden,  und  sonach  die  Leitungsfähigkeit  \on  den  Centrulgebilden  her 
ebenso  abgeschnitten  ist,  als  wenn  der  Nenenstamm  selbst  litte.  Hier  lindeo  dem- 
nach Zwischenstufen  nntl  rebergiinge  zwischen  reiner  Muskelkrankheit  und  eigeol- 
Atonio.  lieber  Nenenlähmung  statt.  Dahin  gehört  die  sogenannte  Atonie,  d.  h.  eine  Er- 
schlaffung der  conlractilen  Fasern,  welche  die  Bewegungsfähigkeir  verringert  tti4 
welche  ebensowohl  von  mangelhafter  Ernährung  derselben  als  von  maagelhafter  la- 
nenalion  herrühren  kaim.  Eine  eigenthümliche  Lähnmng  die^scr  Art  bewirkt  der 
Muikel-   Von   Aran    zuerst   beschriebene   fort  schrei  t  ende  Mu  skels  eh  wu  nd  (illroplkis 

Schwund,  muscularis  progressiva),  wobei,  gewöhnlich  in  einer  oder  beiden  Extremitäten,  ein 
Muskel  nach  dem  anderen  schwächer,    welker,    endiieli   ganz   abgezehrt  wird.    Sie 
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beginnt  z.  B.  öfters  mit  dem  Ballon  iles  Daumens,  ergreift  dann  die  übrigen  Muskeln 
der  Hand,  dann  des  Vorderanns  u.  s.  w.     [Vgl.  Schmidts  Jabrb.  Bd.  70.  S.  175.  f.] 

A  n  m.  2.  .Mehr  missbräuchlicb  bedient  man  sieh  des  Ausdruckes  Lähmung*  Sensible 
auch  für  die  aufgehobene  Leitung  in  den  empündenden  und  den  der  Vorstellung  Läbmuog. 
dienenden  .\enenfasern  (Empfindungslähmung,  Sinneslähmung,  Bewusslseynslähmung), 
wo  man  besser  die  Ausdrücke  Fubllosigkeit  oder  Unempf iudlichkeit 
(Anaesthesia)  wählen  sollte  (s.  u.  §.  299).  Doch  ist  jener  Ausdruck  noch  so  all- 
gemein eingebürgert,  dass  er  kaum  zu  vermeiden  ist.  Es  genüge  nur  darauf  hinzu- 
deuten, dass  in  dem  vorliegenden  Al)schnitte  nur  von  der  B  e  w  e  g  u  n  g  s  I  ä  h  m  u  n  g 
die  Rede  ist. 

§.  286. 

Die  Paralyse  äussert  sich  wesentlich  dadurch,  dass  der  Symptome 
zu  bewegende  Theil  den  Anstössen  des  Willens  nicht  mehr  gehorcht,**  '^^**"*"°^* 
manchmal  auch  von  den  unwillkührlichen  Heflexthätigkeiten  und 
von  dem  beständigen  Einflüsse  des  Muskeltonus  niclit  mehr  berührt 
wird.  Die  Folgesymptome,  welche  sich  hieraus  weiter  ergeben, 
sind  nach  der  Lage  und  Function  des  befallenen  Theiles  verschie- 
den. Bald  tritt  gänzliche  Unbeweglichkeit  des  kranken  Theiles  ein, 
so  dass  er  wie  ein  todtes  Glied  herabhängt;  bald  wird  die  Bewe- 
gung blos  ungeschickt,  zitternd,  schwankend,  schwerlallig,  langsam, 
maschinenmässig,  oder  unwillkührlich  übertrieben  und  falsch  (z.  B. 
gespreizt,  bogenförmig);  bald  wird  das  gelähmte  Glied  durch  die 
Wirkung  der  ungelähmten  oder  doch  kräftiger  gebliebenen  An- 
tagonisten starrkrampfähnUch  in  entgegengesetzter  Richtung  gebeugt 
(paralytische  Contractur);  bald  entsteht,  wenn  die  Anta- 
gonisten des  gelähmten  Muskels  Hingfasern  sind,  eine  dauernde 
Verengung  (paralytische  Strictur);  bald  hingegen,  wenn 
IIohlmuskel-Fasem  gelähmt  sind,  eine  stetige  Ausdehnung  und 
Aufblähung  (paralytische  Erweiterung,  wohin  viele  Aufblä- 
hungen, besonders  im  Darmkanal),  oder  wenn  ein  Sphinkter  ge- 
lähmt ist,  eine  Insudicienz  desselben  (z.  B.  paralytische  In- 
continenz  der  Blase,  des  Mastdarms,  OITenstehen  des  Auges 
und  Thränenträufeln  bei  Lähmung  des  Bingmuskels,  Speichelfluss 
bei  Mundlähmung).  Die  Lähmung  eines  Aufliebemuskels  bewirkt  Her- 
absinken (Prosts)  des  Theiles,  z.B.  des  Augenlides,  des  Penis,  para- 
lytischer Zuugenvorfall.  —  Die  Verrichtung  des  Theiles  wird  dabei 
aaf  mannichfache  Weise  secundär  gestört,  z.  B.  der  Harn  fault  in 
der  gelähmten  Blase,  die  gelähmte  Zunge  lallt  oder  stottert,  die 
Lähmung  eines  Darmstuckes  ruft  Kotlierbrechen  hervor  u.  s.  w. 
Wovon  mehr  bei  den  Krankheiten  der  einzelnen  Nervenbündel  und 
Nervengebiete. 

Je  nach  der  Zahl  und  Verthcilung  der  gelähmten  Nervenfasern 
ist  bald  nur  ein  einzelner  Muskel  oder  eine  bestimmte  Gruppe  der- 
selben oder  ein  ganzes  Glied  gelähmt  {ParaL  locales),  bald*  hin- 
gegen ein  grösserer  Theil  des  Körpers.  Im  letzteren  Fall  unter- 
sdieidet  man  1.  die  allgemeine  Lähmung  (ParaL  generalis) 
fast  aller  willkuhrlichen  Muskeln  (welche  wir  bei  den  Geisteskrank- 
heiten besprechen) ;  2.  die  zwei  obere  oder  zwei  untere  Extremitäten 
lugleicfa  befallende  Querlähmung  {Paraplegia),  welche   in   der 


Byni|.i<iiii(  Regel  voiQ  Rückenruark  (sellener  voni,  Geiiii'it  oder  Ton  VerscIiU»- 

ü, Liii>mui>F:.gi]ng   der  Bauchaorta)  ausgeht;    3.  die   lialbsettigc  oder  Uolti- 

lätimuiig  der  rechten  oder  liaken  Kürjierliäirte  nlk-iii  (/frmijilfjfio), 

welcLe  meist  von  einer  Hindiemispbäre,  seltener  von  den  ZwUcben- 

wirhellöclicrn  einer  Seite  ausgeht;  endlich  4.  die  ^e  kri-iinle  I.ih- 

iniing  (Purafysis  cruciata),  wo  rechts  und  links  zugleich Lihnuu- 

,  gen   vorkommen,   ein  Umstand,   der  entweder  von  den  ibcilwÖMi 

t-  Fase  rkrcn  zun  gen  im  verlängerten  Marke  und  im  Chiasina  nerrMlUR' 

'  opiicorum    herrühren    kann,    oder    von    dem  umstände .    das«  ä 

KrankhciUprocess  {i.  R.  eine  zusammendrückende  Geschwiibt)  gletdi- 

zeitig  sowohl    die  au  der  Rasis  des  llirns  hersustrelenden  Nerrtn- 

fusern  beeinträchtigt,  als  auch  die  im  Inneren  des  ilims  ÜegfailM 

Iund  also  vor  ihrem  Austreten  noch  der  Kreuzung  uulerworlcnen.— 
Immer  entspricht  die  Ausbreitung  der  Lähmung  dem  Sitze  4a, 
Grnndübels  in  den  Nerven  oder  Centrahnasscn :  indem  alle  von  ia 
kranken  Stelle  ausgebfudcn  NervealSdeu  in  ihrem  penjibcrud«' 
Verlaure  von  ihr  ergrilTen  sind.  Rurrh  sorglallige  An-ilyse  der  rä- 
zelnen  Symptome,  nriihigenhills  auch  durch  künstliche  l'rüTuDg« 
(%.  26S  Anm.  c.j .  kann  man  hier  oft  den  Sitz  itnd  sogar  die  An  ia 
Krankheit  genau  liestimmen. 
Der  gelähmte  Muskel  wird  in  der  Kegel  BchlatTei'  uad  wdker, 
auch  nach  imd  nach,  schon  durch  den  Niditgebrauch,  siiilfdiler 
ernährt  und  endticli  ganz  ahgemagerl  (Schwund,  Ariffur»),  ml- 
artet  KU  Fell  oder  SehneninasEc  iind  verliert  dadurch  zuleUt  «clUt 
yejjen  Strychni«,  gegen  örtliche  Calvnniwlion  «.  ilgJ,  seil»  Bß»- 
I  harkeil.     Das    gelähmte  Glied    wird    kühler    und  zu  Blutslurknogea 

I  und  Aiisscli witzungen  (besonders  zu  Ocdcmcn,  Itosen  und  Ilaulm- 

f  schwärungen)   geneigter,   sein  Arterienpuls  weicher  und  sdiwädu»^ 

I  Auch  das  Mnskclgelühl  leidet  in  der  Regel,  so  dass  der  Kranke  A« 

L  eigenen    Bewegungen   oder   das   Gewicht  Fremder  Körper  rielüig  fl 

^_  tnxircn  und  deutlich  zu  tasten  verlernt,  auch  tritt  [wohl  aus  ^iduE 

^^L  L'rsache)  das  Gefühl  von  Taub-,  Pelzig-  und  Eingeschtiilenscyii  himi. 
^^H  Sofern  nocli  ausserdem  Empfindungsnerven  durcli  denselben  Knüll* 
^^^  heitszustand  mit  ergrillen  sind,  tritt  zur  Lähmung  bald  KricMi 
I  (Ameisen kriechen)  und  Källegelühl,  bald  neuralgischer  oder  aiiwlMf- 

neud  rheumatischer  Schmerz  (Paral.  dotorota),    während  in  mÄk 
k  ren  Källen  Empfindung  und  Bewegung  zugleich  erloschen    sind  (/• 

^^  anaeilhetica).     Dahingegen    kann    auch    eine    vollständige  liilh«iH| 

^^L  ohne  alte  Störung  der  Emplindungen  bestehen ,  oder  es  bkiU  ho 
^^1  gänzlich  anrgchohenem  llirneinlluss  die  Reflexcrregharkeit  nodieMB 
^^^  vorhanden;  bisweilen  bemerkt  man  sogar  ein  unwillkührlicbes  Zlt- 
"  lern  in  dem  kranken  Theile  (P.  frwMUla},  oder  periodische  KräBjill 

und  Zuckungen  desselben  {P.  agitans). 
Uhmiing  Anni.     Besonder*    iviiliiig    isl  !■»  d«n    LSliimingpn    die  Eiiiilipiluug  diiiükM 

I-         nncli  dem  Sitiu  der  (ifundsluriing.     Hicrnacb  unlcrselicidco  «ich: 
Hin.!«»-         1.  PeriplierjstlieLäbmuogeii  iFattlf$ti  pcriphtricat  «.  t«tn- 
•'■-'— ta.lrieat),  wo  der  Bewegungincn,  nachdem  et  da*  Hrickunmiirk  o4cr  i;fliini  idni 
««rl«u«ri.    nn  irgcad  rhier  Stelle,    von  da  an  his  in  dem  l^l^lllc.    wo  er  wiifaM 
in  Ali  Mu^kflDettcli  eingrejtt,    gcljlhml  i«l.     Hicrlier  gebÜreo  dcmnacb  • 
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Krankheiten   der  Nervenuurzeln   innerhalb   der  Hirn-  oder  Rückonmarks-Höhlc  (he-  Lähmung. 
sonders  häufig  in  den  Schädel-  und  Rückcnwirhellochern),  als  die  der  Stämme,  und         1. 
endlich    manche    Muskelkrankheitcn  (z.  B.  vun  Verschlicssung   der  Arterien,    Quet-einzeln.!<<er- 
schung,  Entzündung  und  totaler  Degeneration  des  Muskels,  wie  schon  oben  (§.  255)  vcnbahnen. 
bemerkt  wurde.     Dci  peripherischer  Lähmung  ist  sowohl  der  Willcnscinflui^s  als  die 
Reflexerregbarkeit  in   dem   betroffenen   Muskel  aufgehoben.     Sic  ist  häutig  mit  ge- 
störten Muskclgefühlen    und   mit  Schmerzen    oder  Anästhesien   in   dem   gelähmten 
Theile  verbunden.     Sic   erstreckt   sich   über  ein  beschränktes,    nach  der  Zahl  der 
ergriffenen  Nen-en  genau  begrenztes  Gebiet,  in  welchem  sie  schrittweise  von  einem 
Nervenast  nach  dem  anderen  um  sich  greift,    und   ist  in   der  Regel  halbseitig  und 
zwar  auf  derselben  ^idrperhälfte ,  wu  der  Sitz  der  Grundkrankheit  ist. 

2.  Rückenmarksiähmungen    (P.   spinales)     erstrecken    sich    in    der         2. 
Quere  über  beide  Körperhülften,  besonders  über  die  Füsse,  ohne  alle  Schmälerung  des  Rücken- 
des Dewusstseyns  und  der  höheren  Sinnesthätigkeiten.     Uebrigens  sind  sie  bald  mit     inarks. 
bald  ohne  Störung  der  Empfindungen;    bald  fehlen  mehr  der  Willenseinfluss  (Lei- 
tungslähmungK  bald  mehr  die  Renexsyinptome  (Krafllähmung):    dies  ist  je 

nach  der  vorzugsweise  erkrankten  Substanz  (grauer  oder  weisser,  vorderer  oder 
hinterer,  der  cerebralen  oder  tiefer  entspringenden  Fasern)  verschieden,  besonders 
bei  noch  nicht  vollständiger  Lähmimg.  L>ie  gelähmten  Muskeln  sind  meist  schlaff, 
auch  reizlos.  Das  Fortschreiten  der  Lahnmng  erfolgt  meist  aufwärts  von  den  Füs- 
sen nach  dem  Stamm' und  Kopfe  zu.  Innere  Organe,  zuerst  Mastdarm  und  Blase, 
dann  Därme  u.  s.  w.,  nehmen  öfters  und  in  demselben  Gange  Theil. 

3.  Vom  Gehirn  ausgehende  Bewegungslähmungen  {P.  cerebrales)  sind  bald         3. 
halbseitig  uder  gekreuzt,  bald  auf  einzelne  Organe  und  Glieder  beschränkt :  in  derdes  Gehu'ns. 
Regel  auf  der  dem  Sitz  des  Grundübels   entgegengesetzten  Körperhälfle.     Der  Wil- 
Icnseiiinus<    fehlt,    während    die  Reflexerregimg    (besonders   gegen  Gatvanismus  im 
Wasserbade),    der  Muskeltonus  (daher  festeres  Fleisch),    selbst  die  Theilnahme  an 
zusammengesetzteren   Bewegungen    (durch  Association)    noch    möglich  bleibt,    oder 

öfters  eine  selbständige  krampfhafte  oder  zitternde  Bewegung  des  gelähmten  Thciles 
(ider  C«mtraclur  desselben  stattfindet.  Störungen  des  Bewusstseyns,  des  Gedächt- 
nisst>s,  der  Willensenergie,  der  Sinneswahrnehmung,  krankhafte  Schlafzustände,  sowie 
Kopfweh.  Schwindel,  Schielen,  Gesichtsverzerrung,  schiefer  Hals,  begleiten  die  Läh- 
mung oder  gehen  ihr  voraus. —  In  einzelnen  Fällen  erstreckt  sich  die  Himlähmung, 
als  deutlichere  Willenshemmung,  über  geordnete  Gruppen  von  Bewegungen  (z.  B. 
als  Unfähigkeit  vor  oder  rückwärts  zu  gehen,  zu  sprechen,  sich  aus  dem  Schlafe 
aufzuraffen;  analog  den  statischen  imd  coordinirten  Krämpfen  (§.  279  Anm. 2).  In 
manchen  Fällen,  z.  B.  bei  manchen  Hysterischen  und  Somnambulen,  ist  sogar  schwer 
die  Grenze  zwischen  Willens-Lähmung,  Unart  und  (icisteskrankheit  (Abulic)  festzusetzen. 

§.  287. 

Die  Lähmungen  treten  öfters  plötzlich  ein  und  erhalten  dann  verlauf. 
deti  (allerdings  vieldeutig  gemissbrauchten)  Namen  oder  Apople- 
xien oder  Schlaganfälle,  indem  sie  in  diesen  Fällen  in  der 
That  meistens  von  Hirn-  oder  Röckenmark-Schlaglluss  herrühren. 
In  anderen  Fällen  jedoch  bilden  sie  sich  allmälig,  unter  zunehmen- 
der Müdigkeit,  Schwere,  Unbehülflichkeit  und  Unbeweglichkeit  des 
Gliedes  aus,  und  kommen  dann  sogar  sehr  schleichend  und  un- 
nerklicli  heran. 

Dem  Verlaufe  nach  sind  die  Lähmungen  in  der  Regel  an- 
dauernde, ohne  Schwanken  allmälig  zu-  oder  abnehmende  Uebel. 
Intermittirende  Lähmungen  sind  höchst  selieK  imd  beruhen  dann 
aar  WechseHieberkrankheit ,  oder  auf  periodisch  zu-  und  abnehmen* 
dem  Druck  gewisser  Arten  von  Geschwulsten ,  oder  auf  nur  zeit- 
weise wirksamen  Krankheitsanlässen  (z.  B.  die  hysterischen  oder 
die  Blei-Lähmungen,  die  Raphanie). 
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Aiisgönged.  In  Gesundheit  gehen  die  Lähmungen  selten  und  nur  in  den 
Läiiinungen.nicht  Veralteten  Fällen  über;  es  geschieht  zuweilen  unter  luitiidMA 
Scliweissen  und  Hautausschlägen ,  mit  wiederkehrender  Wärme  und 
besserer  Ernährung  des  Gliedes ,  einem  mehr  gehobenen  Pub  a 
demselben ,  bisweilen  unter  dem  Gefühle  von  Ameisenlaufen  oder 
unter  leichten  durchzuckenden  Krämpfen.  Oft  bleibt  jedoch  der 
gelähmt  gewesene  Theil  fernerhin  schwächer,  magerer  und  nogc- 
schickter  als  vorher,  zitternd,  kühl  u.  s.  w. 

Häufig  bleiben  die  Lähmungen  lebenslänglich  in  demselben  Gnde 
und  Körpertheile  stehen,  oder  sie  verschlimmern  sich  theils  dorek 
Zunahme  und  Ausbreitung  der  Grundkrankheit»  theils  durch  Kidit- 
gebrauch  oder  Ueberanstrcngung  des  gelähmten  Theiles.  So  sdurei- 
ten  sie  bald  rascher,  bald  ganz  unmerklich  fort  Wenn  die  Läh- 
mung sich  über  innere  Organe  (z.  B.  Harnblase,  Därme,  Zwerdifdl) 
erstreckt,  kann  mittelbar  oder  unmittelbar  ein  tödtl  ich  er  Ausgang 
erfolgen.  Meist  sterben  Gelähmte  aber  durch  Hinzutreten  allge- 
meiner Kachexie,  Wassersucht,  Tuberkulose  u.  s;  w. 


§.  2SS. 


t'rsaclicu: 


1. 
mechani- 
sche, 


Die  inneren,  die  primitive  Nerven-  und  Muskel  -  Faser  selbst 
betreflenden  Verhältnisse,  welche  als  nächste  Ursachen  der  Läh- 
mung auftreten,  sind  entweder  mechanische  oder  chemisch«,  oder 
sogenannte  immaterielle  (dynamische)  Störungen  der  Xerveosuiisuinz. 

1.  Mechanisch  wird  die  Nervenleitung  gestört  oder  vernich- 
tet: durdi  Druck  auf  die  Nervensubstanz,  durcli  Entartung  und 
Zerstörung  derselben,  besonders  oft  durch  ülutaustretuiig  iBiul- 
schlagfluss),  Wassersucht  des  Gehirnes  und  Rückenmarks,  Hyper- 
ämie (besonders  mit  venöser  und  hlausüchtiger  Dlutmischung  ver- 
bundene), durch  Varicosiläten  der  Veneunetze,  durch  wirkliche  Ent- 
zündungen und  organische  Krankheiten  oder  Bildungsfehler  ifl 
Gehirn  und  Hückcnmarke,  durch  Exostosen,  Verkrümmungei, 
Entzündungen,  (laries  und  andere  Krankheiten  der  Schädel-  oder 
Wirbel-Knochen,  durch  Erschütterung  des  Gehirns  und  Rückenmarkes; 
durch  Druck  oder  Quetschung  oder  Krankheiten  einzelner  Nerreo 
oder  der  aus  den  knöchernen  Kanälen   hervortretenden  Nervenwur- 

2.  zehi.  —    2.  Chemisch    wird    die   Mischung    und   Ernährung  des 
tüemische,  Nerveiiuiarks  alterirt  durch  Vergiftungen  (mit  Arsenik,  Blei,  Ouect- 

silher,  Kupfer  und  andere  metallische,  so  wie  durch  narkotische 
Mittel  und  durch  Uebermaass  geistiger  Getränke),  durch  dyskratische 
Krankheitsprocesse  (wie  z.  R.  Typhus,  Pyämie,  Venosität,  Soorbnt, 
vielleicht  auch  durch  Syphilis),  durch  örtlichen  (z.  B.  durch  Obli- 
teration    der  Gefässe    bedingten)   oder  allgemeinen  Blutmangel  oder 

3.  Rlutwässerigkeit  und  durch  Atrophie  (z.  R.  Greisendarre,  vorzeitige! 
dynamische. Altern).  —  3.  Mehr  dynamisch  (die  sogenannten  immateriellen 

Lähmungen):  durch  Ueberreizung  überhaupt,  besonders  überan- 
gestrengte Muskelbcwegungen  (z.  R.  Marodewerden),  durch  die  Ein- 
wirkung der  Electricität  und  des  Galvanisinus  in  heftigen  Schlägen, 
durch  plötzliche   und  lieRige  Einwirkung  starker  Gemüthsbewegun- 
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gen,  namentlich  des  Schreckens  und  der  Furcht,  durch  Nerven- Ursachen d. 
und  Geisteskrankheiten,  wie  Epilepsie,  Chorea,  Manie,  BJödsinn,"^^*'"""«®"- 
'Willeniosigkeit,  durch  angeborene  oder  erworbene  Nervenschwäche 
und  alle  die  Ursachen ,  von  welchen  diese  ausgeht ,  besonders 
Aasschweifungen  im  Trinken  und  im  Geschiechlstriebe.  Hierher 
gehört  auch  die  sogenannte  Reflexlähmung  durch  Erlöschen  der 
nothwendigen  Empfindungsreize  (z.  B.  Irislähmung  bei  schwarzem 
Staar,  träges  Mienenspiel  bei  Unempfindlichkeit  des  Trigeminus), 
oder  durch  n)i)erästhesie  (z.  B.  die  angeblichen  Lähmungen  von 
Zabnreiz  bei  Kindern??  nach  FHess);  und  eine  scheinbar  irra- 
diirte  Lähmung,  welche  sich  (vieUeicht  durch  Gewöhnung  an  den 
Nichtgebrauch  oder  durch  Ungewohntseyn  der  Behinderung)  nach 
and  nach  über  mehre  Muskeln  verbreitet. 

Wie  schon  (§.  285  Anm.)  erwähnt ,  so  führen  zur  Nervenläh- 
mang  auch  solche  Zustände,  durch  welche  die  Muskeln  unfähig 
werden,  auf  den  Einfluss  ihrer  Nerven  gehörig  zu  reagiren  oder 
mit  ihnen  zusammenzuwirken :  z.  B.  die  fehlerhafte  Mischung  des 
Blutes  und  Fleisches,  der  durch  Unwegsamkeit  (ObHteration, 
Druck,  Unterbindung)  von  Arterien,  starke  Blutverluste  und  Er- 
schöpfungen bewirkte  Blutmangel  der  Muskeln;  Entzündung  der 
Muskeln  und  Rheumatismus ,  anhaltender  Nichtgebrauch  und  Mangel 
an  Uebung  gewisser  Muskeln,  übermässige  Ausdehnung  derselben 
(z.B.  der  Harnblase) ,  Degeneration  des Muskelfleisches  in  Fett  oder 
Feltwachs. 

Die  Zahl  der  entfernten  Ursachen  der  Lähmungen  ist  hier- 
nach ausserordentlich  gross,  und  eine  Unterscheidung  hieiiiach  in 
einzelne  Unterarten  (z.  B.  Paralysis  congestiva,  inflammatoria,  or- 
gam'ca,  rheumatica,  dentalis,  hysterica,  abdominalis  [venosa],  hae- 
morrhoidalis ^  exanthematica ,  scorbutica,  syphilitica,  saturnina, 
metallica,  toxica)  kaum  durchzuführen,  obschon  viele  derselben  auch 
nach  Verbreitung  und  Symptomen  eigenthümlich  sind. 

A II III.  Je  nach  der  hesonderen  Ursache  sind  nucli  zum  Theil  die  Lähmun- 
gen symptuinatiscli  verschieden.  Su  z.B.  sind  bei  den  ÜIcilahmungen  (§.254) 
eigenthümlich  die  durch  Lähmung  der  Fingerstreckniuskeln  bedingten  Contracturen 
der  Anne  und  Hände  nach  einwärts,  denen  erst  später  die  der  üntergliedmaassen 
ond  des  Rumpres  Tolgon  ;  bei  den  Mercu  riallahmun  gen  (§.  249)  das  besun- 
ders  in  den  Armen  beginnende  Zittern;  bei  den  scorbu tischen  die  Steifheit 
der  Kniee ;  bei  den  die  Zwischenwirbeliöclier  verengen dcnExsudatcn 
(▼ulgo  rheumatischen  Lähmungen)  die  hervorstechende  AOfection  einer  Seite  und 
die  Beimischung  herumziehender  Schmerzen  in  den  gelähmten  Gliedern ;  bei  den 
hysterischen  Paralysen  die  vorhandene  Renexerregbarkeit  und  die  Veränderlich- 
keit des  Leidens  selbst  (hier  scheint  in  der  Regel  Willenslähmung,  partielle 
Abulie  vorhanden  zu  sevn ;  nach  Romberg  wären  sie  Reflexlähmungen  durch  Ge- 
oitalaffection  bedingt);  bei  den  eigentlichen  Hirnsc  hl agf lassen  ist  gewöhnlich 
eine  Korperseite  gelähmt;  bei  Vergiftung^slähmung  findet  sich  meist  ein 
Gemisch  der  vier  Primitivfaserstörungen,  also  Lähmung  mit  Anästhesie  oder  Zittern 
oder  Krampf  u.  s.  w.).  Unzweifelhaft  werden  noch  häufig  feinere  anatomische  oder 
gar  mikroskopische  AI  uormitaten  der  Markmassc  bei  den  Sectionen  über  sehen 
(z.  B.  Vcrtrocknungen  «les  Röhrcheninhaltcs,  Verschrumpfangen  der  Nenonröhrchcn, 
Zertrümmerungen  dersriben,  aber  auch  wirkliche  Schwielen).  Bei  Erschütte- 
rungen des  Rückenmarkes  oder  Hirns  sind  wir  häufig  ausser  Stande,  die,  eigent- 
lich   unzweifelhafte,   mechanische   Stön|ng   anatomisch   nachzuweisen.    Endlich  in 
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Laliiiiiingcii.inaiichcn  Fällen  i^clieiiit  nach  Brseiliguiig  ilt's  materit^llen  Krankheit»proc«4»e$  ^ 
N(;n<>nlcitung  »ich  mt'hr  »ii»  ii  b  1  «>r  G  e w ü  h  n  u  u  g  nicht  wieder  berzusteUen;  4uck 
iiiich  hiiT  \crge!tsc  niiin  nichr,  ila<<(  inzwischi^n  «lio  Mn«keln,  Gelenke,  kmidui 
n.  >.  w.  iliirrb  .Mrhtg«'hniuch  iiinnche  Wränilt^rung  rrlilten  halien.  welche  denWie- 
(IfTrinlhtt  deff  »ni*n«MntliiS!«cs  von  aussen  her  hindert. 

§.  2S9. 

Prognose.  Die  Vorhersage  bei  den  Lähmungen  ist  gewöhnlicfa  angäi- 

stig.  Nur  selten  steht  eine  Heihing  zu  hoffen,  wenngleich  ie 
Krankheit  seihst  öfters  nicht  unmittelhar  zum  Tode  fuhrt,  sondcn 
unter  gewissen  Umstunden  lange  auf  derselben  Stufe  bleiben  kau 
oder  doch  nur  sehr  allmälig  fortschreitet.  Uebrigens 'ricblet  sick 
die  Prognose  nach  Sitz  und  Ursachen.  Friftchc,  durch  vorAber- 
gehcnde  Ursachen  oder  resorhirhare  Kranklieitsproducte  bewiiite 
Lähmungen  (z.  ü.  nach  dem  Blutschlagflusse,  nach  EntzünduDgen, 
Vergiftungen,  Dyskrasi(^n)  lassen  eine  leichtere  Heilung  zu ;  beson- 
ders wenn  sie  nur  von  einem  Drucke  der  cntzöndeten  und  ge- 
schwollenen Hirn-  und  Rfickenmarks-Iläute  oder  ihrer  Blutgeßs««, 
oder  frischer  abgelagerter  Exsudate  bedingt  sind.  Ueberbaupl  sieOt 
sich  nach  Druck  oder  Blutanomalien  die  Nervenleitung  leiciiler 
her;  hingegen  nach  Zerstörungen  des  Markes  gar  nicht  oder  Dur 
thcilweise.  Daher  sind  die  von  Centralorganen  ursprönglidj  aus- 
gehenden Lähmungen  oft  völlig  unheilbar. 

Anni.  Durchschnittlich  ist  jede  nur  clnigcnnansjicn  veraltete,  inil  Sck«aii<l, 
grosser  Kfiite  und  Lehinniigkelt  des  Theiles  verlnindene  Uihnuiiig  srliwerlicb  hnUtar. 
wobei  ninii  freilich  das  Alter  und  die  Constilulion  des  kranken,  das  StebenWtVeii 
oder  Fortschreiten  der  kninkheit  und  den  tirad  derselben  gleichzeitig  zu  Wachira 
hat.  Hisu eilen  brüten  starke  psychische  Eindrücke  die  harlnackigsteo  litkiiiiioecD 
unerwartet.  —  Veruiehrl«'  Wärnie,  Lebensturgor.  Schweiss,  wiederkehrend«-  Euipfia- 
duug  und  kurze  Prrioden  mhi  Hrweglicbkeit  de<  (Gliedes  verkündigen  dir  U^^•t• 
stehende  Besserung.  Das  kriebflnde  Gefühl  im  gelähmten  Tbeil  ist  ebenso  tn 
VorbtMe  der  Beä.seruug,  als  es  das  Zeichen  beginnender  Lähmung  war.  Duck  üt 
die  .\bwesenheit  der  Lm|)finduiig  nicht  innner  ein  Zeichen  des  liüheren  tiradfs  va 
1^'ihmung,  sondern  hängt  Mm  anderen  luiständen  ab;  sehr  schwere  uidifilban 
Lähmungen  sind  oft  mit  Verlust  der  Kni|diuduug  begleitet.  Weit  wichtiger  iiipnL- 
tischer  Hinsicht  ist  eine  Inter^clieidung  der'Lälnnungen  mit  und  ohne  A(n>pbir, 
mit  und  (dme  Oimlractur. 

§.  290. 

nehaniiiung.         Die   Behandlung    der    l^ähmungen    erstrebe    vor    Allem  dk 
*•      llinwegräniniiiig  der  entfernten  Ursachen  und  die  Behandlung  der 


causale, 


V 


vorhandenen  (■  r  u  n  d  k  r  a  n  k  h  e  i  t  (z.  B.  Vergiftungen ,  syphilitische 
Knochenatiswilchse,  (Kongestion  oder  Entztlndiingsproducte  ii.  s.w.). 
Insbesondere  dient  iiarli  i^ehubener  oder  doch  zum  Stillstand  ge- 
brachter (iruiidkraiikheit  (/.  B.  nach  Beseitigung  der  entzündlichen 
Beizung  und  llyperrnnie,  nach  Vernarbiing  der  apoplektischen  IferdeJi 
bei  Lähmungen  die  Anwendung  der  belebenden  und  stärkenden 
Heilmethode. 
2*  Die    erregende    oder   belebende  Heilmethode   uiuss  dem 

reireniic,   individuellen  Zustande  der  Emplanglichkeit  genau  angepasst  wenlen, 
und  es  darf  durch  die  Mittel  dieser  Heilmethode  keine  Ueberreizimg 


kondpro  es  soll  daduicli  vielmehr  eine  Einloitung  tar^' 
[ellung  di'3  Nerven-  und  Willens- Ei nllusscs  [besonders  durch  •'•'■''"^ 
iasigc  Uvbung)  erzidt  iiml  die  Leitung  in  den  gehemmten  Ner- 
mnröhrcbun  (der  zuleitenden  sensiblen  süwüjd  hIs  der  tDoturiscben) 
ifuoweil  wieder  hergestellt  werden,  dass  dann  die  stärkenden  Mit- 
tel gehr.iucht  werden  können.  Die  wichtigsten  bei  Lähmuttgen  die- 
.IMaäen  Reizaiillel:  Galvauismus  und  Electricitat,  Phosiihor,  Moschus, 
l^Stn'<='i"'">  Hrucin  und  Nux  vomica,  Mutterkorn  und  ähnliche  Mit- 
'4d,  schaden  (wegen  Vernachlässigung  solcher  Vorsicht)  im  Durch- 
-dichnitt  häufiger,  als  sie  nützen,  und  sollten  überhaupt  nur  <Ia  an- 
gewenilet  werden ,  wo  die  Marksubstani  nicht  gelitten  hat,  vielmehr 
mir  das  Leitungsvermögen  in  den  übrigens  unversehrt  goblieheneo 
.Her veii lallen  wieder  zu  erwecken  ist  (z.  B.  bei  Lähmung  narii  he- 
sütigtem  Druck  oder  nach  Vergillungen).  —  Die  scharfstofTigen 
Sittel  (Arniri),  Senega,  Scrpeiitaria,  Äkonit,  Itbus  toiicodendron, 
^Cantbariden,  Verairin,  Akonitin  und  Delptiinin)  und  selbst  Ekeicuren, 
'  :BAtzen  oft  mehr  als  jene,  weil  sie  zugleich  eine  kräftige  Ableitung 
'     iKwirken,    die  AuTsauguiig    ergossener  StolTe  begtmsligen    und  so, 


( 


ohne  zu  sehr  zu  reizen,  die  Bewegungsnerven  von  dem  krank- 
machenden  Einflüsse  belreien.  Bei  mancben,  nainenthch  s|jinalen 
Lähmungen,  erweisen  sich  Draslica,  z.  B.  Koloijuinlen.  Elaterium, 
Bryonia,  Graliola,  Ilelleborus,  Krotonöl,  aus  ähnlichen  Gründen  nüte- 
Udi.  (Hierher  manche  sogenannte  abdominelle  Lähmungen.)  Von 
(Ich  llüclttig  erregendeu  Mitteln  emplieblt  man  ausser  obigen  die 
Ammonpräpurste ,  die  eiiiiiyreumalischen  Oele,  das  Tercenlin-  odei* 
das  CajcpuiOl  und  den  Kampher.  Einzelne  der  Reizmittel  scheineBti 
specii'isch  auf  bestimmte  Abtheilungen  des  Kervensystems  ein- 
zuwirken, und  passen  daher  bei  Lähmungen  bestimmter  Organe 
Uutterkont  bei  WebenschwSche ,  CanlhRriden  bei  Blasea- 
lätirunng).  Man  darf  nicht  zu  hartnäckig  und  lange  auf  Einem  Mil->i 
t«l  Hlleiii  bestehen;  oll  wirken  aucli  schwächere  Mittel  trcfllicb, 
vähieml  die  kralligeren  ihre  Dienste  versagen  oder  Schaden  Ihtin. 
Die  stärkende  Heilmethode  findet  sUttl,  wenn  die  Empfäng- 
Udikeit  wieder  so  weil  gesteigert  ist,  dass  die  Mittel  dieser  Art 
vertragen  werden ,  und  wo  Mangel  ab  Tonus  oder  an  gehöriger 
fiesdiairenheit  des  Blutes  die  Schwäche  unterhält,  welche  Zustände 
IMch  ihren  allgemeinen  Kennzeichen  erbannt  werden.  Die  China 
und  das  Eisen  in  verschiedenen  Prüparaleu  (besonders  den  leichter 
«ifinehmbaren)  sind  für  diese  PüUd  die  wichtigsten  Mittel:  man  un- 
t«i«iaize  ihre  Wirkung  durch  eine  gut  nährende,  nicht  reizlose  und  i 
aldit  überreizende  Diät,  durch  den  Genuss  der  freien  Lull  und 
lurch  sncbgeniässe,  nicht  üherlriebenc,  aber  mit  Ausdauer  fortgesetzte 
rcTBUche  zur  Bewegung  des  Gliedes.  Man  lässt  das  gelähmte  Glied 
htrcb  eine  andere  Person  öfler  die  ihin  znkommenüe  Bewegung 
iiadieD.' (Passivgymnastik) ,  bis  nach  und  nach  die  eigene  Fähigkeit 
'dazu  sich  lindet  und  durch  fleissigc  Anstrengung  (ActivgynmHstJk) 
'  '  ausbildet;  eine  gewiss  in  vielen  Fttllen  mit  grossem  Unreclilt; 
UAifelttiluug.    Auf  äliuUcheJK«i»s  wirkt  wohl 


iflimja^.        ^ 
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iehandiuug ein  heftiger  AfTect  oder  die  aufgeregte  Phantasie,  z.  B.  bei  neuen 
u.Lähm.  und  Wunderbaren  Curen,  heilsam  zur  Herstellung  des  WiUenseiD- 
Ausscs  oder  der  Retlexthätigkeit  in  gelähmte  Theile.  —  Bei  inneren 
Theilen  wird  ein  Gleiches  durch  manche  innere  Mittel  (z.  B.  kleine 
Dosen  der  Drastica  bei  Darmlähmung ,  Canthariden  bei  BlasenUk- 
niung)  erzielt:  bisweilen  nutzt  auch  hier  die  Gymnastik  durch  Er- 
weckung von  Associationsbewegungcn  (z.  B.  BauchniuskelQbungen 
bei  Darmschwäche). 
4.  Beide  Heilmethoden  müssen  durch  den  anhaltenden  und  zweck« 

äussere,  massigen  Gebrauch  uusserlicher  Mittel  unterstützt  werden,  wobei 
man  tJieils  auf  den  ganzen  Körper,  tlieils  auf  einzelne  Theile  des- 
selben einzuwirken  sucht,  namentlich  auf  den  Ursprung  und  den  Verlauf 
der  Nerven  der  gelähmten  Theile.  Es  gehören  dahin  allgemeine  laoe 
Bäder  mit  Seife,  Kochsalz,  Scesalz,  Schwefeliebem,  aromatischen  Ve- 
getabilien,  z.  B.  Kalmus,  Fichtensprossen,  Malz,  Wacliholderbeerea 
u.  s.  w.,  tliierischen  Stoffen  (wie  Ameisen) ,  oder  Eisensalzen;  mehr 
noch  das  russische  oder  deutsche  Dampfbad  und  die  natörUchei 
Heilquellen  von  TepUtz,  Wiesbaden,  Baden-Baden  und  Baden  bei 
Wien,  W'armbrunn,  Aachen,  Plufl'ors,  Gastein  u.  a. ,  die  See-  und 
Sool-Bäder,  Moor-  und  Schlamm-Bäder,  die  natürlichen  Eisenbäder 
(z.  B.  Franzenbad,  Pyrmont,  Stehen,  Elster,  Badeberg);  die  kalten 
Sturzbäder,  die  Priessnitz*schcn  Einwickelungen  in  nasse  Tücher 
mit  nach  dem  Schwitzen  folgenden  kalten  Uebergiessungen;  das 
Sonnen-  und  Sand-Bad,  ferner  das  animalische  Bad  in  frischge- 
schlachleten  Thieren,  das  Kneten  und  Walken  der  gelähmten  Mus- 
keln, das  allgemeine  Beiben  und  Bürsten  der  Haut.  Mehr  ürllidi 
dienen  die  Douchc  mit  kaltem  oder  warmem  Wasser,  oder  die  sehr 
enii)(indliche  mit  heissem  Wasserdampf,  oder  mit  Abwecliselung  von 
Heiss  und  Kalt  (schottische  Douche);  Einreibungen  von  Aeth.  phos- 
pliornt.,  die  geistigen  Einreibungen,  zu  deren  Vehikel  man  gern  deo 
Spir.  ammonii  caustici  oder  saponatus  wählt  und  ihm  die  ätheri- 
schen Oele,  den  Kampher,  die  Cantharidentinctur,  den  Perubalsao 
u.  dgl.  zusetzt;  Salben  und  Linimente  mit  ähnlichen  Zusätzen  und 
Bals.  nucistac;  aromatische  Umschläge  und  Fomentalionen ;  Bäucbe- 
rungen  mit  Bernstein  und  Olibanum  u.  dgl.;  Epispastica  aller  Art, 
namentlich  Urticalion,  trockene  Schröplköpfe ,  Brenncylinder  und 
Gluheisen,  Brechweinsteinsalbe  und  Vesicatorien ;  Electricität,  Elec- 
tromagnetismus  und  Galvanismus  (namentlich  Duchenne's  locate 
Galvanisation,  durch  feuchte  Leiter  auf  die  gelähmten  Muskelbäuche 
aliein  gerichtet,  als  eine  Art  von  Gymnastik);  Kräfte,  die  man  nur 
unter  Vorsichtsmaassregeln  gebrauchen  darf,  um  nicht  durch  teber- 
reizung  zu  lähmen,  anstatt  zu  beleben.  ■ 

An  111.  1.  Bv'i  Lähmung  der  Gliedmaassen  wendet  man  die  meisten  dieser 
Dinge  entweder  aur  verschiedene  Gegenden  des  Küekgrates  an ,  oder  auch  an  die 
gelähmten  Glieder  seihst.  Bei  Zungcniähmung  bedient  man  sich  scharfer  Kaumil- 
lel  (z.  B.  Rad.  pyrethri,  pimpinellac,  Gewürznelken,  Zimml,  Cubeben  u.  dgl.)  no^ 
Mundwasser  aus  ähnlichen  Substanzen,  reicht  innerlich  Elaeosacch.  cinnamomi,  ca- 
ryophyllurum  und  ähnliche  Dinge,  und  die  Epispastica  werden  hier  in  deo  Nacken 
gelegt.     Bei  Lähmung  der  Blase,  der  Genitalien  und  des  Schliessmuskeis  am  Mast- 
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■      darme   bringt   man  die  Epispastica  an  den  Krciizknochen,  die  aromatischen  Salben  Behandl.  d. 
i      und  Einreibungen  in  der  Schamgegend  und  dem  Mittelfleische,  sowie  an  die  innercLäbmungen. 

-  Seile  der  Oberschenkel  an,  u.  s.  w. 

'l  Anm.  2.     Auch  die  symptomatische  Anzeige  findet  bei  Gelähmten  man- 

^  nichfache  Anwendung,    z.  B.  zum  Schulze    der  unbehulflichen  und  daher  äusseren 

!*  Verietzungen   so  sehr  ausgesetzten  Glieder,  zu  Verhütung  des  Aufliegens,   zu   Ent- 

jf'  leerung  der  Harnblase  und  des  Mastdarms  u.  dgl.  m.     Bei  unheilbaren  Markfehlern 

1  gebietet   dieselbe   Indication  eine  strenge  Enthaltung   von  allen  eingreifenderen  und 

*r  •chmerzhaflea  Cunersuchen.     Auch  die  psychische  Behandlung  ist  bei  Gelahm- 

b  USk  »ehr  wichtig;  die  Erweckung  des  Vertrauens  auf  den  Arzt  oder  auf  sich  selbst, 

4  «0  wie  das  Aufrechthalfen  der  Willenseinflusse,  sind  oft  entschieden  heilsam,  Muth- 

A  kMigkeit  hingegen  und  Vernachlässigung  offenbar  schädlich. 

4  §•  291. 

Der  Lähmung,  zum  Theil  auch  dem  Krämpfe ^  nahe  verwandt  zi«ern. 
ist  das  Zittern  (Tremor);  die  Schüttellähmung  und  die  Zit- 
terlähmung stellen  Uehergänge    zu   Beiden    dar.  —    ßeim   Zit- 
ternden findet  eine  Störung  jener  gleichförmigen  Strömung  (In- 
Bervation)  statt,  welche  das  stetige  Gleichgewicht  der  Antagonisten 
(sowohl   in    der  Ruhe,    als  auch   zum  Behufe  eines  gleichförmigen 
Zuges  hei  Bewegungen)  unterhält:  so  dass  das  Glied  oder  der  Kopf 
^  n.  s.  w.  in  raschen,  aher  kurzen  Schwingungen  sich  unwillkührlich 
^  bin-  und  herhewegt.     Vielleicht  also  eine  Störung  der  grauen  Mark- 
r~  Substanz   des  Rückenmarks.     Das  Zittern  beruht  hierbei  bisweilen 
mehr  auf  einem  gereizten  Zustande  (so  z.  B.  bei  Kopfcongcstionen, 

-  liefligen   Gemöthserregungen ,    Berauschung),   bald   mehr  auf  einer 
Art  von  Lähmung  (so  nach  heftigen  Anstrengungen,  bei  Blei-  und 

^  Quecksilber- Vergifllung,  Ruckendarre,  Säuferkrankheit).     Es  ist  bald 

Inur  örtlich,  auf  ein  Glied  beschränkt,  bald  allgemein;  bald  eine 
Torühergehende  Erscheinung  (z.  B.  bei  Zorn,  in  Fiebern),  bald 
dauernd  und  habituell.  Der  Einfluss  der  HirnnerVen  (des  \Villens) 
ist  häutig,  jedoch  nicht  immer  im  Stande,  die  normale  Bewegung 
^-  lOr  einige  Zeit  wiederherzustellen.  Vielmehr  ist  bei  der  Zitter-  bitter. 
*  lähmuug  {Paralysis  tremula)  der  Wille  über  das  fortwährend  zit-  *ö*»°»""^- 
ternde  Glied  ganz  ohnmächtig,  während  doch  in  letzterem  öfters 
noch  zweckmässige  Reflex-  und  Associations- Bewegungen  möglich 
sind:  was  darauf  hindeutet,  dnss  hier  die  vom  Hirn  kommenden 
fiewegungs fasern  in  ihrem  Einfluss  auf  das  Rückenmark  gelähmt 
sind.  Andererseits  dient  bei  der  Schüttellähmung  (Paralysis  Scinutei- 
agiians)  der  Einfluss  des  Willens,  anstatt  eine  zweckmässige  Be-  '"•'"^"°8' 
wegung  ausführen  zu  können,  nur  dazu,  in  dem  gelähmten  (auch 
^obl  zitternden)  Gliede  eine  krampfhaft  zuckende,  hin-  und  her- 
schlcudernde  (veitstanzarlige)  Bewegung  hervorzurufen:  was  auf  eine 
nicht  ganz  vollständige  Unterbrechung  der  Leitung  im  Verlaufe  der 
schon  vom  Crntrum  abgegangenen  Nervenfaden  hinzuweisen  scheint. 
c  -i—  Der  besondere  Sitz  des  Uebels  niuss  in  allen  diesen  Fällen  aus 
der  Verbreitung  der  Krankheit  in  dem  Gebiete  eines  oder  mehrer 
Nervenbündel  erkannt  werden ;  ebenso  das  Wesen  der  Grundstörung 
und  die  Ursache  derselben  aus  Dem,   was  schon  oben  bei  Krampf 

ChotUani-Rickter,  Path.  u.  Ther.  5.  Aufl.  ^% 
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iwhjN.ii.d.iin«!  Lähmung  erort*Tl  nurde.  —  Die  Irsarlien  dieser  Zufalle  sind 
'/AiiKtU'.  riliii^ciis  iiif*ist«fiiÄ  lähmende:  daher  dieselben  aiirh  dem  höheren 
Wit'.r.  d«MJ  Schla$;tiri>>i$;('n ,  oder  den  linrch  Ausschweifungen  oder 
niflH  zrrnillelen  .NiTvmkranken  lifsondrrs  eieren  sind  (Tremor  le- 
nilin.  polatornm,  merrurialis  elc).  Daher  sind  es  meist  langwierige, 
seihst  hahitnelle  L'ehel  und  di«:  Truguosc  nur  hei  zu  heseiligni^ 
Ursache  etwns  günstig.  —  Die  Heliandinng  richtet  sieh  nach 
letzterer  und  nach  drni  Sitze  der  Grundkrankheit.  Sic  ähnelt  meia 
der  der  Lfdiuinng.  Von  hesondiTer  Wichligkrit  ist  hier  die  Wie- 
dcrlMTsIcihing  der  Wilirnsherrsrhall  fdier  tias  zitternde  oder  za|K 
|M'liidt'iilicd :  wozu  hesond<*rs  ein  regelmässiger,  allmälig  von  leiditcm 
und  einfacheren  Lehungen  aursteigender  Gebrauch  des  Gliedes  Hai, 
Ansst'rdein  nach  Umständen  warme  oiler  kalte  Bäder  und  Doacfaei, 
kalte  Ans|iritzuiigen  an  das  leidend«*  Glied  und  den  Hucken,  geistip 
Kiureihungen ,  Ableitungen  auf  die  Haut,  auf  den  Ilannkanal  u.  s.w.; 
in  manchen  Fälli*n  Tonica  (Mineralsäuren,  Chiua,  Eisenmittel),  N(^ 
vina,  Strychninmiftel;  hei  Metallkrankheiteu  Schwefelroittel  lutit 
warinrii  Hadern  u.  s.  f.  Hei  Zitterlähmungen  wird  das  kohleosam 
Kisen  und  das  Mutterkorn  empfohlen.  —  Symptomatii»ch  stutzt  Mi 
das  zitternde  Glied  hei  seinen  niMhigen  Verrichtungen  auf  rerscUe» 
dene  miThanische  Weise  und  schützt  es  vor  Hesrliüdigung. 
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j  Dift  kraiiMi»llen  Slömiigcn  der  t^inpliiiilL-iKleii  fuder  cenLrijtel»-  "■ 
rfer  sulijecliven]  Nerven  ras  er  II.  ilieSeusibilitätBiieurosen, """'''" 
ttlheiiat!,  tbeilen  sich  eia  in  gesteigerte  ErapHuilung  (Hyper. '''""'^, 
■"^ie).  und  in  mangelmle  (Anäslhesie):  beide  nach  Grad 
It  in  verschiedenen  Nerven  stammen  verschieden,  erslere 
sachlich  durch  die  Nervenschmerzen,  letztere  durch  die 
o s  i g ke i  t  der  II ;i  u  l  am  hekannlesten  und  deutlichsten 
Beide  kommen  nher  auch  in  inneren  Organen  und  im 
I  selbst  vor,  und  es  ist  hinsichtlich  mancher  siUijectiven  S^- 
)  noch  ziemlich  dunkel  und  schwer  zu  bestimmen,  wohin  sie 
dinen  sind.  (Z.  B.  Lurtbunger  und  sein  Fehlen  als  Krank- 
'  Luogennerven ,  Brustbräune  als  Ilerzneuralgie.  Kressgier 
rsbllosigkeil  der  Magennerveu.)  Auch  kommen  beide  -Stfirun- 
■  ■  li  in  einem  Nerven  ror  (s.u.  Anaesthesia  dolorosa).  Das 
\  der  exceotrischen  Erscheinung  (§.  267)  gilt  auch  hei  den 
hidungsnerven- Krankheilen.  Der  Arzt  bat  daher  tunüchst  dar- 
I  Tragen,  oh  die  Tragiiche  Emplindungslörung  dem  Nerven 
oder  ob  sie  nur  einer  Erkrankung  der  den  Nerven  auT- 
menden  üusseren  Apparate  und  Gewebe  (von  deren  besonderer 
Einricbtuiig  ju  das  ZuslBiidekomnieii  und  die  speciliscbe  Bescbaf- 
fenheit  der  Emplindung  bedeutend  abhängt)  zuzitscb reiben  seyt  (Z. 
B.  Blindheit,  Doppelsehen.  Farbensehen  von  Fehlern  der  Linse  oder 
Hornhaut,  Jucken  von  Askariden  oder  Milben,  Schmerz  von  Ent- 
zündung des  Org.-)nes.)  Im  ersteren  Falle,  bei  wirklich  nerv&sur 
Parästhesie,  Tragt  es  sich  äudann,  üb  dieselbe  vom  Gehirn  uusgche 
•(durch  llallucioation ,  Einbildung,  malerielle  Hirnkrankheit  u.  s.  w. 
I  bedingt  sey),  oder  ob  der  Nerv  in  seinem  VcrIauTe,  nachdem  er 
das  Geliini  verlassen,  im  Rückenmark  oder  den  Nervenstämmen 
erkrankt  sey?  Eine  der 'Iletlexactiun  ähnliche  HiltheÜung  (Ueber- 
fitrahluiig,  Irradiation)  auT  übrif^ens  gesunde  FühlnervenTasern  findet 
sowohl  im  Gehirn  als  auch  (wie  es  scheint)  im  Rückenmarke  statt 
(z.B.  .nll^emeincr  Gesichtschmerz  bei  Krankheit  einer  einzigenZahn- 
nurzel.  Knie-  und  Schenkelschmerz  bei  Hürigclenkcnizündung,  ber- 
noiliehende  Schmerzen  bei  Gegenwart  einer  rheumatischen  Schwiele). 
.*•  Die  ärztliche  PrilTung  ist  hier,  wo  nur  der  Kranke  die 
Wslirbcit  kennt  und  wo  auch  dieser  Zouge  oft  durch  Uebertreibung, 
Muagel  an  llrtlieil  und  Bildung,  Tatsche  Deutung,  Unfähigkeit  den 
richtigen  Ausilmck  zu  linden  n.  s.  w.  unsicher  wird  oder  gar  in 
den  Verdacht  des  Uelrugea  verplit.  ausserordentlich  schwer  und 
sehr  behutsam  nnzuslellen.  Man  lässl  den  Kranken  zuerst  iingeslM 
und  ohne  Einmischung  f«n  Suggestiv  Tragen  (d.  h.  solche,  auT  welche 
nur  i^  oder  Nein!  zu  antworten  wäre)  auserzählen,  daun  bittet 
Ihn  um  Erläuterung  luid  hilTt  dem  Kranken  die  riehligo  Be- 
28* 
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Sensible  zeiclinuiig  finden ,  besonders  durch  Vergleichung  mit  ähnlichen  Em- 
-F.-Krank-pfiiiduiigen.  Man  prüft,  ob  die  subjectiven  Zeichen  den  objecliveOf 
heiten.  möglicherweise  vorauszusetzenden,  Zuständen  in  Bezug  auf  Sitz,  Be- 
grenzung, Qualität  und  Verlauf  der  Symptome  entsprechen,  und 
hat  zu  diesem  Behuf,  und  zu  Unterscheidung  materiellerer  ört- 
licher Krankheitsprocesse,  das  fragliche  Organ  sorgfältig  zu  uoter- 
suclien.  Man  beachtet,  ob  die  den  Empßndungstörungeo  entspre- 
chenden objectiven  Anomalien  der  Bewegung,  Ernährung,  Absonde- 
rung U.S.W,  sich  einstellen  (z.B.  Blinzeln  und  Thränen  bei  Reizung  der 
Augenäste  des  Quintus,  Ophthalmia  bei  Lähmung  derselben,  man- 
gelhaftes Mienenspiel  bei  Anästhesie  seiner  Facialäste).  Als  köntt- 
lichc  Prüfung  der  subjectiven  Symptome  dient  sodann  die  Her- 
Torrufung  von  Schmerz  (durch  Druck,  Berühren,  Faltenbildeo,  Stecbci 
u.  s.  w.)  oder  von  specifisdien  Empfindungen  durch  die  der  Ver- 
richtung des  fraglichen  Nerven  entsprechenden  Sinnesreize  (z.  & 
Niessmittel  für  den  Nasociliaris,  Riechmittel  für  den  Olfadorius, 
Kitzeln  gewisser  Haut-  und  Schleimhautstellen,  süsse  oder  bittere 
Geschmäcke,  einfache  Töne,  Accordc  und  Gespräche,  LichL,  Farbea 
und  bewegte  Gesichtsobjecte) ,  wobei  auch  verschiedenartige  Mittd 
zur  Leitung  oder  Isolirung  der  Eindrücke  benutzt  werden  köoaen 
(z.  B.  indem  man  die  tonende  Stimmgabel  bald  vor  das  Ohr 
hält,  bald  auf  die  Kopfknochen  oder  Zähne  aufsetzt;  indem  maü 
das  Hautgclülil  durch  Bestreichen  mit  Fett  oder  Mehl  rerämfert 
oder  mit  zwei  Zirkelspitzen  prüfl,  die  man  bald  enger,  bald  weiter 
stellt;  indem  man  durch  verschiedene  Brillen  und  andere  Apparate 
liindurchschen  lässt).  —  Endlich  achtet  man  sehr  auf  das  Benehmen 
des  Patienten,  ob  es  dem  angeblichen  Empfindungszustande  ent- 
spricht, und  prüft  seine  Empfindungen  sowohl  als  die  Fälligkeit  zu 
Refiex-  und  Gewnhnheits-Bewegungen ,  die  von  der  kranken  Stelle 
aus  geweckt  werden  (z.  B.  Blinzeln  bei  Lichteindruck)  unter  sol- 
chen Umständen ,  welche  einen  trü<:enden  Hirneinfiuss  (als  z.  B. 
Vorsatz,  Uebcrtreihung,  erzwungene  Ifaltung,  Verstellung)  unmöglich 
machen,  z.  B.  im  Finstorn,  bei  verschlossenen  Augen,  im  Schlafe, 
bei  abgeleiteter  Aufmerksamkeit,  in  besonderen  Gemüthstimmungeo, 
durch  Ueberrascliimg.  —  Derselbe  innigi?  Zusammenhang  der  Em- 
pllnduiigsneurosen  mit  dem  jjsychischen  Lehen  des  Patienten  erstreckt 
sich  auch  über  die  ätiologischen,  prognostischen  und  the- 
rapeutischen Gesetze  derselben.  So  sind  deren  wenige,  welche 
nicht  durch  Ilypcichondrie  geweckt  werden  kuunlen;  der  Schwer- 
hörige wird  vorzugsweise  durch  Unaufmerksamkeit  (Nichtgebrauch 
der  Ap|>arate)  immer  Umher,  hört  aber  oft  recht  gut,  was  er  jusl 
hören  will;  in  heftiger  Gemullisaufregung  schweigen  die  lebhaltesteo 
Schmerzen,  währen<l  bei  Einsamkeit  und  übler  Laune  geringe  Cn- 
behaglichkeiten  unleidlich  werden.  Im  lebrigen  siehe  das  Allgemeine 
über  die  Nervenkrankheiten  (§.  206). 
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3.    Hyperistheiien. 

§.  293. 

Die  Hyperästhesie  (Ueberempfindliclikeit,  Siiperex-nypcrästhe- 
citation,  auch  wohl  Erethismus)  bezeichnet  jenen  Zustand  »^^^ 
der  Geföhlsnervenfasern ,  wo  sie  eine  im  Vergleich  zu  den  vorhan- 
denen Anregungen  übermässige  und  dadurch  niehr  oder  weniger  unan- 
genehme Wirkung  hervorbringen,  gleichsam  krankhalt  verstärktes 
Leitungs vermögen  besitzen.  Dieselbe  umfasst  zunächst  die  Ner- 
venschmerzen (Neuralgiae,  Älgiae),  von  denen  daher  auch  hier  «nd  Neu- 
vorzugsweise die  Rede  seyn  wird:  letztere  betreffen  jedoch  nur  raigien. 
eine  gewisse  Anzahl  von  Reizungen  der  Empfmdungsnerven ,  näm- 
lich die  Schmerzen  der  Haut  {Dermalgiae) ,  der  Muskeln  (Myalgiae), 
der  Gelenke  (Arthralgiae)  ^  der  Eingeweide  (^rt/eral^'ae) ,  der  Hirn- 
und  Rückenmarks-Hüllen  {Rhachialgiae  und  Cephalalgiae),  Andere 
Empfindungsturungen,  die  eben  so  gut  als  eine  abnorm  erhöhte  Leitung 
in  empfindenden  Fasern  anzuseilen  sind,  lassen  sich  nicht  fügUch 
als  Neuralgien  bezeichnen :  so  das  überfeine  Sehen,  Huren,  Schmek- 
ken.  Riechen,  Tasten,  die  Gefühle  der  Angst,  des  Heisshungers, 
des  Schwindels,  Kitzels,  Juckens,  Ermüdens  u.  dgl.,  die  Disposi- 
tionen des  Kilzlichseyns,  Schwindligseyns,  Aergerlichseyns,  der  Er- 
källbarkeit,  Ermüdbarkeit  u.  dgl.  m.  Der  Unterschied  zwischen 
ihnen  und  den  Neuralgien  liegt  zum  Theil  im  Sitze  der  Hyperästhe- 
sie ,  nämlich  in  der  specifischen  Function  des  betreffenden  Organes, 
indem  dieses  nur  für  gewisse  eigentliümliche ,  der  Schmerzempfm- 
dung  nicht  vergleichbare  Eindrücke  der  Aussenwelt  organisirt  ist 
(z.  R.  das  Auge  für  Lichtempfindung),  —  zum  Theil  aber  in  dem 
Grade  der  Störung,  indem  einige  derselben  (z.  R.  Lichtscheu,  Jucken) 
sich  durch  Steigerung  in  Schmerz  verwandeln  lassen. 

§.  294. 

Das  wesentliche  Symptom  der  Hyperästliesie ,  die  abnorme  Sfmptome 
Empfmdung,  tritt  demnach  unter  sehr  verschiedenen  Formen  in  derselben. 
Erscheinung  (z.  R.  als  Schmerz,  Lichtscheu,  Angst,  Hunger,  Ohren- 
tönen), was  (wie  erwähnt)  von  dem  Sitze  und  dem  Grade  dersel- 
ben, aber  auch  von  der  Reurtheilung  des  Patienten  abhängt.  Ge- 
meinsam ist  den  Hyperästhesien,  dass  sie  entweder  ganz  freiwillig 
(gleichsam  von  innen  heraus)  und  ohne  genügende  äusserlich  ob- 
jectiv wahrnehmbare  Veranlassungen  oder  in  einer  den  geringen  An- 
lässen gar  nicht  vcrhältnissmässigen  Heftigkeit  auftreten.  Dabei 
wird  die  dem  befallenen  Nervengebiete  an  sich  eigenthümliche  Em- 
pfindung (welche  uns  als  Empfindung  des  Organes  selbst,  excen-. 
trisck  erscheint,  §.  2G7)  so  gesteigert,  oder,  wenn  das  Organ  im 
gesunden  Zustande  gar  keine  Empfindung  zu  erregen  pflegt,  so 
geweckt,  dass  sie  zu  einem  beunruhigenden,  das  GesundheitsgefBhl 
und  Wohlbehagen,  selbst  die  Lebenshoffnung  wesentlich  beeinträch- 
tigenden Grade  steigt.    Ein  Gleiches  findet  allerdings  auch  statt  bei 
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Diagnowd.  denjenigen  örtlichen  Schmerzen  (oder  anderen  EmpfiDdungsteigenin- 
iiypcrästb.  gen) ,  welche  blos  durch  Erkrankung  der  von  einem  solchen  Nerren 
u.Neuraig.  versorgten  Gewebe  und  Organe  hervorgerufen  werden,  liesonders  dem 
sogenannten  traumatischen  und  entzündlichen  Schmerz: 
bei  welchem  man  den  Nerven  als  gesund  und  seine  EmpGndimg 
nur  als  eine  Abspiegelung  der  seine  Endfaserchen  belästigenden 
Gewebsveränderung  ansehen  kann.  Daher  es  oft  schwer  ist,  den 
Unterschied  zwischen  ihnen  und  den  eigentlich  nervösen  Hvper- 
ästhesien  festzustellen,  wie  denn  beide  Arten  auch  wirklich  io 
einander  übergehen  (z.  B.  Rheumatismus  in  Neuralgie,  Darment- 
zündung in  Kolik,  Ruhr  in  Stuhlzwang)  und  sich  keineswegs  aas- 
schliessen,  weil  der  Nerv  doch  zuletzt  mit  krank  wird.  Doch  lassen 
sich  vergleichungsweisc  folgende  Unterschiede  feststellen.  Die  durch 
krankhafte  Function  des  Nerven  selbst  bedingten  Schmerzen  (dk 
eigentlichen  Neuralgien)  und  sonstigen  unbehaglichen  Empfindungen 
zeigen  im  Allgemeinen  mehr  einen  periodischen  Verlauf,  treten  in 
einzelnen  Anfallen,  plötzlich  (seltener  mit  Yorljoten),  und  sufort 
mit  voller  Heftigkeil  ein;  sie  erschöpfen  sich  dann  aber  mit  der  Zeit 
und  gestatten  gänzlich  oder  ziemlich  freie  Pausen.  Sic  sind  daher 
meist  durchschiessender  Art ,  electrischen  Schlägen  vergleichbar  oder 
sonst  von  ungewöhnlicher  Peinlichkeit;  je  nach  der  Natur  des  be- 
fallenen Organes  aber  sehr  verschiedener  Art  (z.B.  im  Uterus,  imDiri- 
darm  und  in  der  Blase  pressend,  in  den  Dünndärmen  kneipeud,  im 
Magen  raffend,  in  den  Bruslnervcn  reifenartig  zusammenschnürend, 
beklemmend).  Sie  werden  bisweilen  von  Eindrücken,  die  denEnl- 
zundungschmerz  nothwendig  vermehren  (z.  B.  von  stärkerem  oder 
weitverbreitetem  Druck  auf  die  kranke  Stelle,  von  Bewegung  und 
Dehnung  der  fraglichen  Gewebe)  keineswegs  hervorgerufen,  vielleicht 
sogar  gemildert,  während  sie  hingegen  geweckt  werden  durch  andere 
Eindrücke,  die  man  für  weit  imschuldiger  halten  sollte  (z.  B.  durch 
leise  Berührung,  Kitzeln,  schwachen  Druck  eines  Kleidungstückes, 
durch  massigen  Wärme-  oder  Willerungswechsel,  Geräusche,  Gerüche, 
durch  Gemüthsverstimmung,  geringe  Ueberschreilung  der  gewohnten 
Lebensweise,  Verdauungstörung).  Namentlich  wird  der  neuralgische 
Schmerz  oft  in  eigenlhümlicher,  abwärtsschiessendcr  Weise  geweckt, 
wenn  man  auf  den  leidenden  Nervenstanmi  oder  auf  Aestc  desselben 
drückt,  wenigstens  an  beslin)nUen  kleinen  Stellen  seines  Verlauft 
ruinfs«iou-(Schmerzpünctchen,  |?»//icm  dolorosa),  wo  derselbe  durdi  stralT« 
Joumii.  knöcherne  oder  sehnige  Kanäle  hindurchlritt,  Muskel-  oder  Seh- 
nen-Häute durchbohrt,  oder  Geschwülste  (besonders  Neurome)  be- 
rührt, oder  sonst  straff  angeheftet  eine  Krümmung  macht  An 
solchen  Puncten  zeigt  sich  dann  auch  gewöhnlich  ein  unausgesetz- 
ter, festsitzender,  dumpfer,  gleichsam  lauernder  Schmerz.  pVir 
zählen  diese  Schmerz]>ünctclien  weiter  unten  bei  den  Krankheilen 
der  einzehien  Nervenbündel  auf.] 

Das  Hauptkennzeichen  einer  echten  Hyperästhesie  und  Neural- 
gie ist  jedoch  die  Verbreitung  der  krankhaften  Empfindung,  welche 
hier   nicht   (wie   bei    Entzündungschmerzen)   der   Ausbreitung  der 
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kranken  Gewebe  folgt,  sondern  deutlich  den  Grenzen  eines  Gebietes  Diagnose d. 
entspricht,  in  welchem  sich  ein  bestimmter  Nervenzweig  oderNer-  Hjrperäsih. 
Tcnstamm    oder   eine    Gruppe  derselben,    nach    abwärts    verzweigt. " -"^euraig. 
Auf  diesem  Gebiete  treten  die  Schmerzen  oder  andere  Empfindun- 
gen (z.  B.  Hitze-  oder  Kälte-Gefuhl,  Jucken,  Bewegungsgeffihl  u.  s. 
w. ,  je  nach   der  Besonderheit  des  Nerven)  meist  nicht  gleichzeitig 
allenthalben  auf,  sondern  bald  hier  bald  da,   gleichsam  aufblitzend, 
oder  von   einem  Punct  aus  weiterstrahlend,    oder  (besonders  nach 
Berührung  der  Schmerzpnnctchen)  blitzschnell   abwärts  schiessend. 

• .  Bisweilen  ist  dasselbe  Gebiet  gleichzeitig  und  auch  wohl  ausser  dem 
Anfalle  von  einer  gewissen  Stumpfheit  gegen  äussere  Empfindungs- 
reize, von  Eingeschlafen-  oder  Pelzigseyn,  Erstarrungsgcföhl  u.  dgl, 
befallen.  (Türck's  oberflächliche  Anästhesie  mit  tiefersitzender  Hy- 
perästhesie: ein  Uebergang  zu  der  Ayiaestkesia  dolorosa).  Uebrigens 
zeigt  der  befallene  Theil  meistens  keine  materielle  Veränderung: 
zuweilen  treten  aber  in  diesem  Gebiete  auch  Congestionen,  Höthun- 
gen,  entzündliche  oder  ödematöse  Anscliwellungen,  Pustelbildungen, 
Absonderungen  (z.  B.  Thrunen  bei  Irisneuralgie)  als  Rückwirkung 
auf  Gelassnerven  hinzu,  oder  es  reagiren  die  entsprechenden  mo- 
torischen Fasern  durch  krampfliafle  Muskelbewegungen  (z.B.Gesichts- 
Terzerrungen  bei  Neuralgia  %iinti,  Augenlidsperre  bei  Lichtscheu), 
oder  deren  Gebiet  ist  gelähmt  (Paralysis  dolorosa,  z.  B.  Schen- 
kellähmung bei  Ischias,  manche  Bleilähmungen).  —  Mitemptindungen 
in  benachbarten  Nervengebieten  sind  nicht  selten  und  wohl  theils 
auf  wirklicher  Ueberstrahlung  (Irradiation)  der  Erregung  im  Cen- 
trnm,  theils  auf  Täuschung  des  Drtheils  begründet.  (Z.B.  Wangen- 
schmerz bei  Zahnweh,  Kolik  bei  Hodenneuralgie). 

Aligemeinere  Hyperästhesie,  welche  die  gesammten Allgemeine 
Einpflndungsnerven  des  Körpers,  oder  einen  grösseren  Theil  der-  Hyperssth. 
selben  betriflt,  z.  B.  weit  verbreitete  oder  herumziehende  Nerven- 
schniei*zen,  Ueberfeinheit  mehrer  Sinne,  allgemeine  Empfindlichkeit 
der  Haut  gegen  Berührungen  (Hyperaphia)  oder  gegen  Witterungs- 
einflüsse  (Erkältbarkeit),  findet  sich  theils  als  Krankheitsanlage  (ner- 
VüseUeberempfindlichkeit,  SuperexcUabilitas nervosa),  theils 

.  als  cxcentrisches  Symptom  gewisser  Hirn-  oder  Ruckenmarks- 
Krankheiten,  namentlich  der  Hirnhautentzündungen,  der  Hysterie 
und  Hypochondrie  und  bei  den  Vorboten  der  Geisteskrankheiten.  In 
diesen  Fällen,  jedoch  auch  bei  örtlicheren  Uebeln  dieser  Art,  wird 
oft  die  geistige  Stimmung  in  auffallender  Weise  wegen  der  steten 
Reizung  eine  krankhafte  (z.  B.  als  übermässige  Aengstlichkeit ,  al!$ 
Gemüthsempfindlichkeit ,  Weinerlichkeil ,  Trübsinn ,  Neigung  zum 
Auffahren  und  Streiten,  Zornmüthigkeit). 

§.  295. 

Die   nächste   Ursache  der  Hyperästliesien   und  Neuralgien  Ursachen. 
sind  entweder  Veränderungen   der  leitenden  Nervenfaden  selbst  an 
irgend  einer  Stelle  ihres  Verlaufs  vom  Centrum  bis  zur  Vertheilung 
in  die  entsprechenden  Gewebthcile  (peripherische  oder  locale 
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Nächste  Hyperästhesie  und  Neuralgie),  z.  B.  NervencDtzundungeo ,  Neurome 
L'nachen  d.  und  andere  Degenerationen  des  Nerven,  Krankheiten  der  Knochen- 
Hyperfistb.  Kanäle  ^  ^\\Q  ihn  leiten,  Gesdiwölste,  Nariien,  Scliwielen,  Eitertierde, 
Splitter  und  andere  Gewebsveränderungen,  welche  den  eiumündeih 
den  oder  vorheilaufenden  Nerven  drücken,  zerren,  ätzen  oder  sonst 
ungewöhnlich  belästigen,  (liier  finden  sich  die  schon  erwälinteo 
Uebcrgänge  zwischen  den  entzündlichen  oder  rheumatischen  nni 
den  nervösen  Schmerzen).  —  Oder  es  sind  Abnormitäten  des  Hins 
und  Ruckenmarks  selbst,  welche  den  Gefuhlsnerven  bei  seiner  centrakB 
Einmündung  in  einen  analogen,  als  äusseres  Schmerzgerühi  ersdiä- 
nenden Zustand  versetzen  (centrale  H.  und  N.):  z.  B.  ilirn-,  Rückoh 
marks  -  oder  Meningcal  -  Entzündungen ,  Spinalirritation ,  Uiroer- 
weiclmng,  llirnkrebs,  Schädel-  oder  Wirbelknochenauswüchse,  be- 
ginnender oder  rascheintretender  Hirnschwund  (nach  Engel).  Diese 
centralen  H}'perästhesien  sind  zuweilen  rein  psychisch  bedingt, 
Ausgeburten  krankhafter  Vorstellungen  oder  Einbildungen.  (Hallo- 
cinationen,  Phantasmen,  Visionen,  deren  Unterschied  von  deo 
blossen  Illusionen  später  bei  den  Seelenstörungen  zu  erörteni  seji 
wird).  —  Oder  endUch  es  lindct  in  den  Gentralorganen  (relledo- 
risch  oder  unter  Mitwirkung  der  Phantasie)  eine  Mittheiluug  eines 
krankhaften  Reizzustandes  von  einem  auf  andere  empfiudende  »r- 
veufäden  statt.  (Irradiirte,  überstrahlte,  sympatbisclie 
Hyperästliesie) :  so  werden  manche  Neuralgien  durch  l'terinnu, 
Kolhverhärtung ,  Würmer  bedingt;  viele  sogenannte  symyatluscbe 
Schmerzen  gehören  hierher,  welche  bisweilen  sogar  das  Uau\>ll«\- 
den  ganz  überdecken,  z.  B.  Knieschmerz  bei  Hüften tzündung,  Dann- 
kolik  bei  Nieren-  oder  Gallen  -  Steinen ,  Magendrücken  bei  Spinal- 
schmerz. 

Aniu.  1.  Die  cent ralb  c dingten  Neuralgien  unterscheiden  sieh  von  dtii 
rein  localen  eines  einzelnen  NenenlMlndels  nicht  Mns  durch  die  Verhreitunji übrr 
ein  grösseres  Nenengebiel,  sundern  auch  meistens  durrh  Flüchtigkeit  in  Dezni:  auf 
Ort  und  Zeit  (Herumziehen,  Wandern,  periodisches  Aussetzen,  hesunders  v<»n  d»'r<if- 
miilhstinimung,  Aufmerksamkeit  oder  Zerstreuung  des  (Geistes  abhängig).  Vgl.  §.  2G^  .Viiii- 

Enifcrnic  Anm.  2.     Die   entfern  leren  Ursachen    der  Hyperästhesien  sind  M«ii.Hb 

Ursachen.  in"»chst  zahlreich,  wie  hei  allen  Nenenkrankheiten  (§.  270).  Unter  den  dazu  di*- 
ponirenden  und  sie  unterhaltenden  macht  sich  besonders  oft  eine,  inil  der  Daurr 
des  Uebels  immer  tiefer  einwurzelnde,  geistige  oder  nenosc  Reizl»arkeit  und  >:icb- 
giebigkeit  gegen  äusseren  .Schmerz  gellend«  welche  Hand  in  Hand  geht  mit  leniacb- 
lässigter  Muskelübung  und  gesunkener  Willensenergie,  oft  auch  mit  VemeirhlicIiaDg 
der  Haut,  Ueberfeinerung  der  Sinne,  Erschöpfung  durch  allerlei  Ausschwcifungfiu 
geschlechtlicher  Heizung  und  anderen  Quellen  der  Nenenschwäche  (§.  270).  Von 
dyskratischen  Ursachen  sind  am  häullgsien :  Anämien  (bcsunders  im  Gelolgr  A^r 
Leukorrhoe),  rasche  Bluteindickung  (Engel),  Hheumatismen  (die  aber  den  Nearalgieo 
sehr  nahe  verwandt  sind  [§.  122)  und  sich  oft  kaum  durch  die  Bildung  der  SrhwiH« 
[§.119  Anm.]  von  ihnen  unterscheiden).  Mrlallvergiftungen.  Syphilis  (wohl  nur  durch 
Exostosen),  Menstruation» -  oder  gastrische  und  Hämorrlioidal-Storungcn.  tigeo- 
thümliche,  mit  regelmässiger  Periodicität  und  mit  Harnbodensätzen  nach  dein  .Vn- 
falle  auftretende  Neuralgien  bewirkt  häutig  dieWechsellieberkrankheil(§.  127  Anm.2» 
oder  doch  die  von  Sumpfmiasnien  ausgehende  Verstiunnung  des  Nenensyslrnis. 

Die  veranlassenden  Umstände  zu  dein  einzelnen  Anfalle  sind,  wie  schtiQ 
üben  bemerkt,  oft  verhältnissmässig  unbedeulend,  oft  fast  bizarr,  dem  einzelnen 
Kranken    ganz    eigenthumlich,    uod  wirken  vielleicht  oft  mehr  in  Ftdge  \on  Ueher- 
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nschuDg  oder  von  Verwöhnung.  Dabin  gehören  Erkiillungen,  Zugluft,  Magenvcr-  Hyperasth. 
derbniss,  Geinülhsbcwegungcn ,  Verdnisslichkcit,  Einbildung,  das  Denken  an  den  u.  Neuralg. 
Schmerz,  Schreck,  Genuss  von  Kaffee,  Wein  u.  dgl.  m. 

§.  296. 

Der  Verlauf  der  Hyperästhesien  ist  meist  chronisch,  ganz  verlauf. 
fieberlos;  kürzer  dauern  sie  in  solchen  Fallen,  wo  sie  mehr  als 
Symptome  anderer  Krankheiten  (z.  B.  von  Entzündungen,  Wechsel- 
fldberkrankheit)  anzusehen  sind.  Oft  bleiben  sie  Zeitlebens,  oder 
iMmem  sich  nach  und  nach,  unter  immer  schwächeren  Anfallen, 
■nt  Yorschreitendem  Alter  oder  nach  beseitigten  Ursachen,  machen 
aber  leicht  Rückfalle  und  verbreiten  sich  gern  durch  Ueberstrahlung 
auf  benachbarte  Stämme.  Leicht  gehen  sie  auch  in  Anästhesien, 
oder  in  andere  Neurosen  über  (z.  B.  in  ortliche  Zuckungen,  allge- 
meine Krämpfe,  Lälimungen,  Contracturen,  Schwermuth  und  andere 
Geisteskrankheiten).  Das  Allgemeinbeßnden  und  die  Ernährung  des 
Körpers  bleiben  dabei  oft  ungestört,  oder  leiden  bei  anhallendem 
Schmerz  durch  die  Nachwehen  desselben,  durch  Schlaflosigkeit, 
trübe  Gemüthstimmung,  Erschöpfung  u.  s.  w.,  so  dass  Blässe,  Ab- 
magerung, Hohläugigkeit,  trüber  Gesichtsausdruck  u.  s.  w.  entstehen. 
Hohe  Grade  des  Schmerzes  können  zu  Ohnmacht,  Betäubung,  Ex- 
stase,  oder  zu  fieberhafter  Unruhe,  Appetitmangel  u.  dgl.  fuhren. 
Wo  sich  organische  Fehler,  z.B.  Krebs,  daraus  entwickeln,  waren 
diese  wohl  schon  vorher  im  Geheimen  da.  Die  Hyperästhesien  heilen 
zuweilen  von  selbst  durch  Beseitigung  der  Ursachen  oder  durch  das 
sogenannte  Austoben  (durch  Erschöpfung  der  Erregbarkeit  des  kranken 
Nerven?  oder  Zerstörung  desselben?),  oder  durch  freiwillig  eintreten- 
den Schlaf,  oder  durch  veränderte  Seelenstimmung  (z.B.  Einwirkun- 
gen auf  die  Phantasie),  oder  durch  hinzutretende  wässerige  oder 
entzündliche  Geschwulst.     Unmittelbar  tödflich  sind  sie    wohl  nie. 

Die  Prognose  ist  daher  nicht  so  ungünstig  als  bei  anderen  Prognose. 
Nervenkrankheiten:    doch    ist    bei    einigermaassen    eingewurzelten 
Uebeln  dieser  Art  gänzliche  Heilung  nicht  zu  versprechen. 

§.  297. 

Die  Behandlung  der  Hyperästhesien  und  Neuralgien  ist  die ^®**"°^'""^ 
der  Neurosen    überhaupt  (§.  272)   und    daher  vorzüglich    auf   die 
näheren  oder  entfernteren  Ursachen  zu  richten,    übrigens  palliativ. 
[Vgl.  H.  E.  Richter,  Organon,  S.  109.  Linderungscur.] 

Im  An  falle  werden,  dem  Begehren  des  Kranken  entsprechend,  jm  Abfall. 
gewöhnlich  lindernde  Mittel  gegeben.  Dahin  gehören  theils  Narcotica, 
ionerlich  und  äusserlich:  als  Hauptmittel  Morphium  innerlich  und 
endermatisch  und  andere  Opiumpräparate,  Prickelsalben  von  Ve- 
nirio.  Delphinin  und  Akonitio;  zuweilen  Belladonna,  Stramonium, 
Piilsatilla,  ind.  Hanf,  Bilsenkraut,  Schierling,  Tabak,  Blausäure- 
Mittel,  Strychnin  u.  a.  m.,  unter  Berücksichtigung  ihrer  specifischen 
Anzeigen.  Theils  dienen  Anästhetica,  besonders  Chloroform,  Aethet^ 
Napbthen  u.dgl.  Femer  Ableitungen:  durch  Se\\{l^\%^^s^VK\\%ä^^^\S»^'^ 
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Rebandud.  (wiederholt,  bald  liier  bald  da,  längs  des  kranken  Nerveostanmies 
iiyperästh. angelegt,  als  sogenannte  fliegende  Vesicatore),  Pockensalbe o, d» 
°*  Brennen  (z.  B.  das  strichweise  Kauterisiren  mittels  des  kleinen  Day'- 
im  Anfall.  ^^^^^^  Moxeiibamnicrs  oder  Streichfeuers ,  die  Aetzung  mittels  HöUdh 
Steins  oder  anderer  Caiistica  längs  des  schmerzenden  Stammes),  ferner 
warme  Hand-  und  Fuss-Bäder,  Ilautreibungen ,  das  Tragen  baot- 
kratzender  Dinge  (wohin  manche  sogenannte  Electricitatsableila; 
Rheumatismusketlen) ,  schärfere  Abführmittel  (z.  B.  Krotonöl,  Jahfi^ 
Sennapräparale).  Bisweilen  lindern  massige  Grade  galvaniscb-eke- 
trischer  Behandlungsweisen  (z.  B.  schwache  Inductionströme,  Pd- 
vermachcr'sche  Ketten,  Recamier's  electrische  Kataplasmen,  Eleetnh 
punctur),  das  Streichen,  das  Magnetisiren  mit  und  ohne  Mineral- 
magnet,  äussere  Wärme  oder  Kälte,  oder  Abwechselung  beider.  — 
Seltener  giebt  man  Excitantia,  wie  z.  B.  Baldrian,  Chamillen,  Stiok- 
asant,  Cajeputöl,  Kamplicr,  Terpentinöl  innerlich  und  äusseriick 
Die  diätclischc  Linderungscur  fordert  meist  Entziehung  aller  Siooes- 
reize,  daher  Ruhe,  Dunkelheit,  gleichmässige  Zimmerwärme  u.s.w.: 
Einj^acken  des  leideiulen  Theiles  in  Watte,  Wolle,  Seide,  Pelz  u.  dgL, 
Bestreichen  mit  Gel,  lotte  Salben,  oder  die  Priessni(z*schen  aus- 
geruiigenen  oder  nassen  Kaltwasser -Umschläge,  -  Abwasduiogeo 
und  -  Bcgiessungen.  Bisweilen  eine  plötzliche  Einwirkung  auf  Ge- 
niüth  und  Phantasie,  z.B.  durch  Besprechen,  Wund ercuren,  Scfareck 
u.  s.  w.,  oder  eine  kräftige  Muskelarbeit, 
b.  Gegen   die   Grundkrankheit   oder  krankhafte  An/age  didit, 

ausserdem,  ^.jjg  ^^gj.  ermittelten  nächsten  Ursache  entspricht:  hei  Meoriüs  \qü- 
plilogistica  und  zcrlheilende  (besonders  mercurielle)  Einreibungen; 
bei  Wechsellieberaiilage  die  Cliinaalkoloide;  bei  Ahdominalkrankheit 
die  resolvirend-abfulireiiden  Curen;  bei  Bleidyskrasie  die  Aolidola; 
bei  rheuniiitisrher  Quelle  die  diaphoretische  Methode,  Jodkali,  Colcbiciai 
mit  Oi)ium  und  äliniiche  Specifica;  bei  Anämie  die  Toiiica,  Qiitnh 
oder  Eisen -Mittel,  die  See-  und  Sool- Bäder;  Zahnauszieheii  ba 
Gesichtschmerz  von  Zabncaries  u.  s.  w.  Wo  solche  Anzeigen  nuB* 
gehl,  greift  man  zu  Dem  und  Jenem,  als  specifiscli  Empfohleoefl, 
z.  B.  Zink-,  Wismuth-,  Kupfer-  und  anderen  metallischen  Mitteli,  } 
zu  dem  Ferr.  subcarbonicum,  Zinkvalerianat,  zu  den  oben  genanota 
narkotischen  oder  scharfnarkotischen  Stoffen,  zu  den  Kaltwasser* 
oder  Miiieralwassercurcn ,  russischen  Dampf-  und  anderen  Badecuti. 
—  Die  früher  empfohlene  Nervendurchschneidung  kann  nur  sdbtä 
indicirt  seyn,  da  der  Sitz  des  Uebels  meist  oberhalb  derSidto 
(dem  Cenlralorgan  näher  liegend)  ist,  an  welcher  der  Schnitt  iU- 
zufübren  wäre.  —  Geistige  Ableitung  durch  geregelte  BeschäfUgoa|i 
Zerstreuung,  Reisen  u.s.w.,  ausdauernd  fortgesetzte,  nach  gymnasli» 
sehen  Grundsätzen  wohlgeordnete  Muskelbethätigung ,  körperiidl 
und  geistige  Abhärtung,  so  wie  regelmässige  Lebensweise,  geböfift 
zu  den  Ilauptmitleln  bei  der  Bekämpfung  der  krankhaften  Ucber- 
emptuidlichkeit.  Manche  Volksmittel  und  sogenannte  Wundercurei 
wirken  auf  einem  dieser  Wege. 
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^  -  4.    Empfindangslosigkeit. 

§.  298. 

Aufgehobene  oder  verringerte  Leitung  in  den  Empfindungsner-  Anästhesie 
r  ven  erhalt  die  Namen  Anästhesie  (Anaesthesia,  Fuhllosigkeit,  imAiigem. 
Empfindungslosigkeit  oder  Empfindungslähmung,  zum 
Theil  auch  Stupor^  Torpor  und  ähnliche  Ausdrücke);  sie  wird  von 
manchen  Aerzten  den  Lähmungen  zugerechnet.  Es  gehört  hierher 
nicht  nur  die  Unempßndlichkeit  und  Schmerzlosigkeit  der  Ilautner- 
ven,  sondern  auch  die  Unfähigkeit  der  Sinnesnerven,  der  Muskel- 
gefühlsnerven  und  der  Nerven  innerer  Eingeweide  zu  Hervorbringung 
der  ihnen  eigenthümlichen  Sensationen:  so  wie  die Unempfindlichkeit 
f^es  Gehirns  und  seiner  Nerven  (z.  B.  bei  Epileptischen,  Verzückten, 
iCtaubten),  welche  letztere  jedoch  erst  später  hei  den  bewusst- 
sen  Zuständen  zur  Betrachtung  kommt.  Dagegen  sind  von 
>n  Anästhesien  jene  Fälle  wohl  zu  trennen,  wo  der  Nerv  noch 
!ab  gesund  anzusehen  ist  und  nur  deshalb  keine  Empfindungen  zum 
Gehirn  hinleitet,  weil  die  Apparate,  in  welche  sein  peripherisches 
Ende  einmundet,  dies  verhindern  (s.  B.  Blindheit  von  Verdunkelung 
^der  lichtbrechenden  Medien,  Hautunempfindlichkeit  wegen  Verdickung 
'der  Oberhaut).  Ohschon  zuzugehen  ist,  dass  in  diesen  Fällen  der 
ebenfalls  später  mit  erkranken  und  (wenigstens  durch  Ent- 
röbnung  und  Unaufmerksamkeit)  nach  und  nach  sein  Leitungsver- 
[Mgen  einbüssen  kann  (z.  B.  am  aufTallendsten  hei  Schwerhörigen, 
le  in  Folge  von  ursprunglich  äusseren  Ohrübeln  nach  und  nach  das 
faierken  und  so  das  Hören  verlernen.)  Manche  dieser  Fälle,  z.  B. 
Ihesie  von  rheumatischen  Hautschwielen,  von  Verschliessung 
Arterien,  können  sogar  zu  beiden  Classen  gerechnet  werden. 

§.  299. 

Das  wesentliche  Symptom  der  Anästhesie  ist  die  Unemyß\\.%>'^Ys»^vc^^^. 
hkeit  des  (oder  der)  erkrankten  Nerven  ge^^ü  K\^  ^^ydl^x  ^^!Smx 


,d.{8eiDer  Einmündung)  enuprechisndeu  Erre{;uDgsiniUel  (»pecifiMfea 
jn-Heize):   i.  B.  des   lloutnervt-n    gegen  Wärm«    otlcr   StlmiCTi,  da 
SehnerTcn  gegen  Liebt,  des  Gehörnerven  gegen  Schall,   de«   K*U- 
koprner?en   gegen  llusleukiUcI,    des   Lungennervcn  fiir  Aihmus;^ 
bedürrnisse,    des  Mageimerven    für   SalUeyn   üd«r  Hiirigrr.    Xiltal 
wird  sich  die  Anästhesie  in  versdiiedenen  Nerretigebicien  nod  l>^ 
gaueu  sehr  verschieden   üussern:   verzugsweise  iladurcli.    dam 
bewusslen  EinpÜndtingen  (die  Sinni'swi)hrnelimung«n  und  die  I 
pergeriihle),   trotz  einer   süill  find  enden    hinreichenden  VersnlKt 
dazu,  nicht  eintreten,    zum  Theil  auch  dadurcli,    dass  Mit  in» 
Reizung  keine  Rellexwirknng  erfulgt  (z.  B.  der  Kranke  zui-bl  täil, 
wenn  er  ge!'t()dien  wird,  blinzelt  nicht,  wenn  man  der  I'u{>ille  «" ^ 
fremden  flegcnstnnd   nähert).     D.i   der  gesunde  Nerv  nie  ganz 
tUaüg  ist  und  deshalb  viele  (wo  nicht  alle)  Empfindungsnci 
sogenannten  ruhenden  (ungereizten)  ZtisLinde  die  Fähigkeit  li 
diesen  Ruhezusland  wahi'zu nehmen  (z.  B.  das  Slillseyn,  das  l>inU> 
seyn  zu  empÜnden):  so  bewirkt  die  Anüslhesie  aiidi  dndiinJi, 
der  Kranke   den   Verhist   dieser   steten   Belhäligung   im  ^igG 
Nervengebiete  wahrnimmt,  bezeichnende  Symplunie  (z.  B.  hei  sdiW 
zem  Staar  fehlt  die  dem  grauen  Slaar  eigene  Eniplindnng  v«B  T 
kelheit,  bei  UautJÜihllosigkeit  tritt  das  Gefühl  des  Taub-  uder 
geschlafen-   oder  Pelzigseyns  ein,    bei   Muskelfühllusigkeii  umi 
haltes    Gieicbgewichtsgerühl ,    Schwindel,    besonders    im  RwIenX 
Dieser  Umstand  ^iebt  vielleicht  zuweilen,  durch  Eininiscfami  eioH 
Urlheils  von  Seiten  des  Kranken ,  Anlaas  zu  Sinnestäiischuftgen  (i.Ik 
zu  dem  Glauben,  als  seyen  die  Füsse  von  Glas  oder  Stroh,  xu  Aaa 
Mücken- oder  Netzesehen) :  es  linden  aber  auch  ausserdem  in  Fi^pi 
von  Hallucinalionen  manche  Sinnestäusclinugen  in  gelähmten  Nemf 
gebieten  statt  (z.  ß.  der  Blinde  träumt  Landschulten;  das  gdika' 
Bein  scheint  zu  kurz  oderzu  lang).     Manche  sensible  IServeii  leildt^ 
gesundem  Zustande    wenig   oder   gar   keine  Eindrücke  znm 
und   ihre  Anästhesie   wird  daher  nur  durdi  mangelhane  Refli 
ligkcit   und  Atunie  der    hetrelTenden    Eingeweide    erkennbar  (l. 
beim    sugunannten    Toifor   niUstinorum,    bei    Wehenmaiigel>. 
Bisweilen   ist  neben    der  Uncmplindlidikeit  gegen  äussere,  nafi 
peripherisdiG  Nervenende  gerichtete  Eindrücke  (z.  B.  gegen  Kiid| 
der  Haut)  ein  freiwilliger  Schmerz  oder  sonst  eine  gesieig«rle  Cbh 
pfindung  an    derselben  Stelle  vorhanden,    als  Zeidtni,  das»  ahV^ 
halb  der  kranken  Stelle  die  betrolfenc  IS'ervenl^acr  unch  ruoob'BlAL 
(Änaesthesia  dolorosa,  am  hekanntesicn  durch  das  sogenannle  1 
eben   des   ülnarucrven    am    inneren   Elobiigenknorrcn,    durdi 
Flammen-  und  Fuiikensehen  der  Amnurutisdien.) 

In  der  Begel  beschränkt  sich  die  echte  Anästhesie  au 
KCrperhälfle  {llemianaegthesia)  und  hier  auf  ein  buslimmles  N< 
gebiet;  sie  erscheint  daher  an  den  äusseren  Organen  nnr  inni 
der  dieser  Nervenausbreitnng  entsprechenden  Grenzen  (au  t. 
einseilige  GesichtsaiiHstbegie  genau  bis  an  die  Mittellinie  der  ' 
und  M«en-IIau( ,  die  dea  lJliuJ:Q«iv«a  $a  klttiiiea  twd  AJ 
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ist  sich  hier,  darern  es  der  Kranke  nicht  von  selbsl  wahniimint,Kii 
^  erst  Jui'ch  künstlidie.   der  s|ieci(ischGn  Emprünglichkeit  des*" 

l  Nerven   angepassle  Prürungen    ins    Klare  selzen:    so  z.  B. 

nStichü  mit  Nadelspilzen  rür  die  Haulnerven,   durch  Gerüche 

I  Oiraclorius,  durch  Niessiniltel  Itlr  den  Nnsociliaris ,   durcli 

Inalhmung  Itir  die  Kehlkopf-  und  Lungen-Nerven.    Auch  kann 

irch  ähnliche  Mittel  den  Grad  von  Emiifindungslühmimg  mes- 

,  B.   niitlels  Zirkelspilzen   auf  der  Haut  nach  E,  H.  Weber). 

lern    Traglichcn    Emplindungsncrven   ges  etil  ich  erweise 

Iteflex-  oder  Gewohnheils -Thäligkcit   in   hSiiGger  und  reger 

iJelwirkuDg  stehenden  EnipDndungs  -  oder  Bcnegungs- Nerven 

bei    dessen  Anästhesie    meistens    ihre    Tlieilnahme    durch 

oder  Unihäligkett    der   von  ihnen  versorgten  beweglichen 

(Dpfindenden  Organe:    so    Dndet    sich   hei   schwariem  Staar 

Iglichkeit  und   Erweiterung  der  Iris  und  Tehlendes  Blinzeln, 

lide  Lichtscheu,  bei    Tauhtieil  und  bei  Anästhesie  des  Quinlus 

heit  der  Gesichlsnmskchi  und  Tehlendes  Mienenspiel,  bei  Ge- 

Ugkeil  unvollkommenes  Schmecken,  bei  Anästhesie  der  Genita- 

hlen  der  Erectionen ,  hei  FQbllosigkeit  der  Finger  ungeschick- 

Daher  entnimmt  man   auch  Aders  Zeichen  aus  der 

ffiorhaltung    und    dem  Gesichtgausdruck    des  Kranken   (i.  B.  bei 

mdhcil,  Taubheit,  Tabes  dorsalis),    aus    seint^m  Benehmen    und 

a  Bedürfnissen,  dieerSusserl  oder  nicht  ffdilt  (e.  B.  Gefrässigkeit 

ri  Anästhesie  dos  Magens.  Sei  hat  Verunreinigung  bei  (Inempfindlichbeit 

|l3er  Blasen-  tind  Aller' Mündung).    Uäuiig   wird  aiicli  die  Haarge- 

Ifiissthätigkrit  und  die  Ernährung  in  dem  fühllos  gewordenen  Theilo 

K^Art   (z.  B.   passive  Augenentzündung    hei    Lähmung    des    Gan- 

Gasseri,    Kaltwerden,    Oedenie,    Ilautvcrietzungen ,    Wund- 

,  FussgeschwOre  bei  Unempfindlichkeit  der  Haulnerven):  ent- 

Lweil  nunmehr  äussere  Beschädigungen  nicht  mehr  vermieden 

,  oder  weil  die  Gelassnervehen  seihst  durch  Rückwirkung  von 

iplindungsnerven  her  gelahmt  wurden.     Bisweilen  erstrecken 

Störungen  auch   auf  benachbarte  oder  Hülfaurgane  (z. 

ebenhcit    und    Kleienllechtc    des    GehOrgangs    bei    nervöser 

Wi.) 

§.  3U0. 

)  Ursachen  der  Anäaiheeien  sind  denen  der  Lähmungen  ur» 
Jlieml  (|.  268),  und  ist  auch  hier  zunächst  der  centrale 
iripherische  Silz  des  die  Empfindung  lühmenden  Gruiid- 
^au  tu  unterscheiden.  Die  anäslhesirenden  Veränderungen 
jpven  Bind  entweder  mechanische  (z.  B.  Zertranimerung  sci- 
lim,  Hruck  auf  dieselben)  oder  chemische  {t.  B.  Bleianäsiliesie, 

»rmnarkose).   oder  mehr   dynamischer  Art  (z.  B.  die  hyste- 
l^odor  ekstatischen  Anästhesien). 

erlauf  der  Anästhesien   ist  (mit  Ausnahme  der  durch  t 

nnkheilun  oder  Srhlagflfisse  bedingten)  gewöhnlich  chro[ii»JL\\ 
■  ftdcr  ahnehmeud   oder  gan^  eliiisleWnOk.     Q*^  Vj'^^^w  %vef 


446  KRANKHEITEN  DES   NERVEN-STSTEJfS;  §.  300—301 


veriaufdcr  sich  allniäüg  aus  Hyperästhesien  hervor  und  stellen  im  Anfange 
An&sthesie.  ein  Gemisch  abnormer  Sensationen  dar,  welche  gradweise  ingiii- 
liehe  Unempfindlichkeit  übergehen  (z.B.  schwarzer Staar  ans FobIuii- 
und  Farbensehen ,  dann  Amblyopie,  Taubheit  aus  Ohreosaiiia, 
Hautlähmung  anfangs  als  Hitze,  Ameisenkriechen,  dann  PeL 
der  befallenen  Stelle).  In  gleicher  Weise  stellt  sich  bei  ihrer  Bö- 
lung  das  Gefühl  erst  dumpfer,  dann  deutlicher  wieder  her. 
Prognose.  Die  Heilbarkeit  und  Prognose  richtet  sich  nach  denlV- 

sadicn,  zum  Theil  auch  nach  dem  Sitze  des  Uebels.  3Ieist  sind  it 
Anästhesien  unheilbar ,  selten  jedoch  direct  gelahrlich.  Nur  tt 
das  gesammle  Hirn-  oder  Rückenmarks-Leben  oder  wichtige  Fobc- 
tionen  (namentlich  das  Athmen)  beeinträchtigenden  Empfindungslosig- 
keiten können  tudtliche  Ausgänge  bewirken  (so  z.  B.  die  Uneoipfiod- 
lichkeit  des  Vagus  pulmonalis  veranlasst  SteckHuss,  ebenso  dk 
totale  Hirnnarkose). 

§.  301. 


Behandlung.        Die  Behandlung  dieser  Uebel  gleicht  ebenfalls  der  der 

mungen,  denen  sie  von  den  älteren  Aerzten  ohnedies  beigezäkk 
wurden.  Fleissige  Uebung  des  stumpfwerdeuden  Nerven  durdi 
massige  Grade  der  ihm  entsprechenden  Reize  (also  z.  B.  des 
Hautnerven  durch  gelinde  Heibungen  und  aromatische  ervänDeode 
Einreibungen)  sind  gewaltsameren  Curversuchen  hier  vorraziabeo. 
Im  l'ebrigcn  richtet  sich  die  Behandlung  ganz  nach  den  Ursachen, 
so  dass  z.  B.  unter  Umständen  eine  chirurgische  Operation  i^ie 
Exstirpation  einer  Geschwulst),  ein  diaphoretisches  oder  ein  anti- 
syphililisches,  ein  stärkendes  oder  ein  antiphlogistisches  Verfabres 
angezeigt  scyn  kann. 


C.  Nervensch  wind  suchten. 

§.  302. 

Tropho-  Unbezweifelt   wirken    bei  Entstehung    vieler  Ernährungskrank- 

im^Angcm  '*®*^^"  '"^  thierischen  und  besonders  im  menschlichen  Körper  d« 
'  Nerven  unmittelbar  oder  mittelbar  mit,  obschon  man  zugeben  kaoB» 
dass  die  materielleren  Krankheitsvorgänge  ihr  Vorbild  schon  io  dett 
nervenlosen  pllnnzlichen  Organismus  haben.  Vielleicht  lassen  sich 
manche  Fettsuchten,  manche  Aflerorganisationen,  auf  gestdrien Ner- 
veneinfluss  zurückfahren.  Ganz  gewiss  ist  Lähmung  der  Ha^rge-  ■ 
lassnerven  eine  Quelle,  obschon  nicht  die  einzige,  von  Blutstockvag 
und  Entzündung.  So  entstehen  durch  Nervenreizung  die  Gonge- 
stionen,  also  die  Vorbedingung  fnst  aller  materiellen  Krankbeils- 
processe,  und  die  Secretionsvermehrungen.  Die  zweckmässige  Or- 
ganisation der  Exsudate  bedarf  der  xMitwirkung  benachbarter  Nervei. 
Gänzliches  Absterben  jedes  Nerveneinflusses  in  einem  Körpertheie 
führt  zu  brandiger  Zersetzung  desselben,  Lähmung  der  Bewegungs- 
nerven   aber    zum    Schwinden    der   fraglichen   Muskeln   ($.  2S5 
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jdijim.  1),  Tabes  dorsalis  zu  Abmagerung  am  Rücken   und    an  dem   Tropho- 
ddbrigen  Körper.  neurosea 

^  Es  würde  also  gar  kein  Bedenken  haben ,  eine  besondere  Classe  *°^  "^^°'' 
^(Wn  nervösen  Ernährungskrankheiten  (Trophoneurosen)  an- 
•^Wnehmen.  Nur  würden  wir  in  denselben  keine  anderen  Krank- 
heitspecies  zu  besprechen  haben  als  die,  welche  bei  den  krank- 
haften Vorgängen  des  Capillarprocesses ,  bei  den  Krankheiten  des 
Geiasssystems  überhaupt  schon  erörtert  worden  sind.  [Vergl. 
namentlich  §.  227  u.  f.] 

Aus  diesem  Grunde  beschränken  wir  uns  hier  auf  eine  kurze 
Betrachtung  der  sogenannten  Nervenschwindsucht. 

y  §.  303. 

'  Unter  Nerven  Schwindsucht  (Tabes  nervosa  s.  sicca,  Phthi-     Tabes 

«11  nervosa)  versteht  man   eine  Auszehrungskrankheit,  bei  welcher  nervosa« 
der  Mangel  an  Ernährung  von  allgemeinem  Krankseyn  des  Nerven- 
systemes ,  vorzüglich  des  Gehirns  ausgeht,  indem  dieses  seinen  Ein- 
'fluss  auf  die  reproductiven   Functionen  nur  unvollkommen    äussert 
'  oder  auch  wohl  (z.  B.  durch  Schlaflosigkeit,  JCummcr)  die  Ernährung 
geradezu    beeinträchtigt     Ein   solches   allgemeines   Abzehren    ohne 
deutlich  nachweisbare  Lungen  -   (oder  andere  organische)  Krankheit 
beobachtet  man  namentlich  bei  jugendlichen,  sehr  nervös-empfmd- 
lichen,  daher  besonders  weiblichen  Individuen  {Marasmus  juvenilis, 
Schönleiu),   in  Folge  bedeutender,    das  Nervensystem  angreifender, 
deprimirender    Gemülhsbewcgungen ,    wie   des    Grams,    der   Reue, 
nagenden  Kummers,  gekränkten  Ehrgeizes,    getäuschter  Liebe,  des 
Heimwehs,  unglücklicher  Verhältnisse  aller  Art;  daher  die  Krankheit 
das  gebrochene  Wen  (hrokenheart)  genannt  wird.    Ausserdem 
wirken  in  ähnlicher  Weise  zehrende  Leidenschaften,  Schlaflosigkeit, 
anhaltende  Nachtwachen   mit  Geistesanstrengungen,   Marodewerden, 
lange   und   erschupfende  Nervenkrankheiten  (wie  Typhus,  Hysterie, 
Gesichtschmerz,  Fallsucht,  Melancholie,  Blödsinn,  Irreseyn),  anhal- 
tender Misshrauch  der  geistigen  Getränke  oder  der  Narcotica  (z.  B. 
Opium-Essen),   der  Mctallgifle  (z.  B.  Mercurifilcuren) ;  starke  Blut- 
4  flüsse,  Samenverluste,  übermässiges  Stillen  und  andere  Ausleerungen. 
Der  Verlauf  der  Tabes  nervosa  ist  gewöhnlich  sehr  langsam, 
t  und  die  frühesten  Zeichen  der  Krankheit  werden  oft  gänzlich  über- 
L  sehen.     Anfangs  iindct  sich  eine  eigenthümliche  tiefe  Verstimmung 
^  des  Gemüths,    mit   kränklicher   Erregbarkeit    und   Verstimmbarkeit 
Tcrbunden,  oder  dumpfe  Gleichgültigkeit,  ein  Sichsinkenlassen,  Nei- 
'  ^ng  zu   Ohnmächten,    Herzklopfen   oder  Krämpfen,   Frösteln  und 
fliegende  Hitze  oder  grosse  Neigung  zum  Schweiss,  mangelnder  und 
endlich  ganz  schwindender  Appetit  (oft  bei  reiner  Zunge),  Verwei- 
genmg  des  Nahrungztisichnehmens ,   Schlaflosigkeit  oder  unruhiger, 
^nehr  ermattender  als  stärkender  Schlaf,    oder  auch  Schlaftrunken- 
^Keit,  allmäliger  Verfall  der  Kräfte  und  des  äusseren  Ansehens,  end- 
Äch    schleichendes  Fieber,    oft   auch  wohl  Tuberkulose  oder  Was- 
sersucht. 
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Tabes  Die  P  r  0  g  n  0  s  c  ist  sehr  ungunstig,  weil  die  Krankheit  in  üilM 

nervosa,  fnihesten  Stadien  meist  unbeachtet  bleibt,  in  deo  spätereo  Vii^ 
haitsam  fortschreitet,  weil  ihre  Ursachen  schwer  oder  gar  idAltt^l 
beseitigen  sind,  yielmehr  unausgesetzt  fortzuwirken  pflegen,  wd  j 
weil  das  Wesen  der  Krankheit  unserer  Kunst  eben  so  unbekanil,  ^ 
als  unzugänglich  ist.  ! 

An III.  Nach  Rokitansky  (1.533)  flndet  sich  hei  Tabes  nenro^  eine  9utEall(i4( 
venusc  Plethora,  d.  h.  Ueherwiegcn  der  Blutkörperchen,  neben  allgeiueiorr  ikatt> 
gerung  der  festen  Gebilde. 

Die  vom  Rückenmark  ausgehende  Ahzehrungskrankheil  (s.  u.  Rückendantl  )A 
zwar  der  Nenenschwindsuchl  nahe  ver\«'andt,  kann  jedoch  syniptumatisch,  älioludsch  • 
und  progno>ti<:ch  noch  getrennt  werden.  Ein  g:mz  verschiedenes  Leiden  i«t  dir«« 
Manchen  sogenannte  H  i  r  n  s  c  h  w  i  n  d  s  u  c  h  t  {Phthisis  cerebri) ,  d.  h.  die  \Vrei1enq| 
des  Gehirns,  und  der  Hirn  seh  wund  {Atrophia  cerebri,  s.  u.  HiriikrankhcitealL" 
Uebrigens  uingeii  wohl  oft  Tuberkulosen,  verborgene  Krebse  oder  Entzundai^m, 
chronische  Mageniibel,  Zuckerharnnihren  und  andere  Uebel  filr  Nenensck»Ti4- 
suchten  gehalten  worden  seyn. 

§.  304. 

Behandlung.  Die  Behandlung  hat  (ur  Hinwegraumung  der  Ursachen  n 
sorgen,  soweit  dies  irgend  in  der  Macht  des  Arztes  steht.  Dabio 
gehurt  hauptsachlich  Berücksichtigung  des  Seelenzustandes  der  Knn- 
ken:  Vergessenmachen  alles  Dessen,  was  nicht  zu  ändern  ist,  Ver- 
änderung der  Umgehung,  des  Wohnortes,  der  Beschäftigung;  zvfck- 
massige  Gesellschaft.  Das  Reisen,  das  Land-  und  Bade-Lebeo  kion 
bisweilen  rällilich  seyn,  sobald  man  nur  nicht  glaubt,  durch  änssere 
Zerstreuung  allein  den  Wurm  im  Herzen  tödten  zu  können;  Kranke 
dieser  Art  filhlen  sich  oft  höchst  unglücklich,  wenn  sie  zu  Zerstreu* 
ungen  und  Vergnügungen  gleichsam  gezwungen  werden.  Am  wichtig- 
steil  ist  es  gewiss,  die  oft  irrige  und  phantastische,  wenigstem 
übertrieben  herrschende  Idee,  welche  den  Kranken  aufreibt,  aufzu- 
suchen und  zu  beseitigen ;  seine  Vorstellungen  über  sich  selbst,  über 
sein  Verhältniss  zur  Welt,  über  den  W\'rth  der  Dinge  und  die  Be- 
stimmung des  Menschen  zu  berichtigen.  Nächstdeni  ist  die  Sorge 
für  ruhigen,  gesunden  Schlaf  um  wichtigsten,  den  man  jedoch  lieber 
durch  diätetische  Mittel  als  durch  Opiate  herbeiführt. 

Die  Kost  muss  ziemlich  kräftig  und  reichlich  nährend  se}ii,  so 
weit  es  das  Fieber  erlaubt.  Der  Genuss  eines  guten  Weines  oder  Bieres 
wird  in  den  meisten  Fällen  nützlich,  der  Genuss  erschiatf ender  war- 
mer, oder  starker  Getränke  meistens  schädlich  seyn.  Uebermissige 
Entleerungen  (z.  B.  durch  Stillen,  Coitus)  sind  zu  beseitigen.  Zu 
empfohlen  sind:  Milch-  und  Molken-Curen,  das  Selterwasser,  die 
Säuerlinge  überhaupt  und  die  milderen  Eisenwässer;  nächstdem  der 
Gebrauch  der  Tonica,  der  bitteren  Mittel  (wie  isländisch  Moos,  Co- 
lumbo,  Caryophyllata),  der  China  in  leichtaufnehmbaren  Formeo 
(Gliinin,  Extr.  frigide  paratuiii),  des  Eisens  (besonders  die  Tiod. 
forrl  mur.  aetlierea).  Zuweilen  dienen  auch  wohl  bei  Wallung«»' 
Phosphor-  oder  Schwefel-Säure;  zur  Beruhigung  nervöser  Zufflb^ 
gewisse  tlücbtige  Beizmittel  (z.  B.  Baldrian,  Asant,  Bibergeil,  Folia  ao- 
rantiorum);    gegen   dais  lUnkko^C^w  U\\«>uVv%  u.  dg|.  m.;    die  An- 
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»dung   allgemeiner  lauer  Bäder,   der  Malz-,   Kleien-,  Kräuter-,    Tabes 
n-Bäder,    der   Essigwaschungen    u.  dgl.     Ueberhaupt   die    den  "«'*^»««- 
phien  und  namentlich   der  Febris  lenta    nervosa    angemessene 
Heilmethode  (§.  231). 

F.  W.  Seip,  dis8.  de  phthisi  nerrosa.  Got-  F.  de  Meyeren,  de  accuraliore  phthiseos  Literatur 

tiflg.,1773.  4.  nerveae  diagQOsi.  DeroJ.,  1825.  d.Nerren- 

L.  Schaper,  diss.  de  labe  nervosa.  Berol.,  ^^'  ^"'""*'  ^'"^  idiopathischen  Atrophien   schwind- 

|g25  (trockenen  Zehrungen).  Leipx.,  1840.  8.  sucht. 

[Vgl.  die  Liier,  der  Schwindsuchten.] 


j 


ZWEITER   ABSCHNITT. 


Krankheiten  der  Nervenbflndel.. 


§.  305. 

^016  Krankheiten  der  zu  grösseren  oder  kleineren  Bundein  zu-    Locai- 
mmengefassten  Nervenfasern  (der  Nervenslärome,  -Aeste,  -Zweige  ueurosen. 


-Geflechte)  und  der  zustehenden  Nervenscheiden  werden  in  der 
praktischen  Sprache  als  Örtliche  oder  Localkrankheiten  der 
^]erven  {Neuroses  locales)  zusammengefasst:  womit  jedoch  keines- 
wegs ausgesprochen  ist,  dass  der  Nerv  hier  blos  an  seiner  Ausmun- 
dung  (peripherisch)  oder  in  seinem  Verlaufe  (intermediär) 
leide:  da  vielmehr  auch  rein  centralbedingte,  die  Einmündung- 
steile  eines  Nerven  im  Gehirn  oder  Riickenmarke  betreffende  Krank- 
heiten dieser  Art  vorkommen,  welche  sich  dann,  excentrisch  erschei- 
ijiend,  ganz  mit  den  gleichen  Symptomen  an  der  Aussenfläche  des 
Organismus  aussprechen  wie  jene.  —  Die  hierher  gehörigen  Krank- 
^'beiten  sind  theiJs  materielle  (z.  B.  Neuritis,  Neurom,  Atrophie), 
^^  theils  functionelle  (Krampf  und  Lähmung,  Neuralgie  und  Anästhesie) : 
letztere  naturlich  auch  Begleiter  der  ersteren,  jedoch  begreiflicher- 
weise davon  abhängig,  ob  der  fragliche  Nerv  motorische  oder  sen- 
sitive Fasern  allein,  oder  beide  Arten  zugleich  enthält«  Es  ist  ent- 
weder der  ganze  Stamm  leidend  (z.  B.  allgemeine  Neuralgie  des 
Qaintus)  oder  nur  ein  Theil  (z.  B.  partielle  Neuralgie  eines  Zahn- 
•sles).  —  Das  Hauptkennzeichen  aller  dieser  Localkrankheiten  bleibt 
diese^eschränkung  der  Symptome  auf  ein  bestimmtes,  genau  ana- 
lomififi  begrenztes  Nervengebiet,  und  es  finden  davon  nur  Ausnah- 
tflln  statt:  bei  den  wirklich  central  bedingten  Localneurosen ,  bei 
etwaiger  Irradiation  in  den  Nervencentris  selbst,  oder  wenn  sich  der 
Iranke  bisweilen  über  seine  Gefühle  täuscht  —  Die  Wirkung  der 
Krankheit  trifl*!  hier  sowohl  die*  vom  Gehirn  abhängige  Nervenfunc- 
tion (die  .bewusste  Empfindung  und  den  Willenseinfluss^  ^  aU  4\^ 
▼om  Ruckenmark  (Reflexactionen,  Tonus)  und  Äv^  n Wk  ft^^xi  %»särx«ö. 

ChotUant-nichier,  Path,  u.  Tber.  6.  Aufl.  *)^ 
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Locai-    Apparaten  bedingte  (das  objective  Wabrnebmen  der  Aosseodinge  vM 
neurosen.  der  eigenen  Röckwirkung  darauf):  docb  so,  dass  diese  verscfaiedcM* 
Functionen   mancbmal   in   entgegengesetzter  Weise   leiden  konasL 
{Anaesthesia  dolorosa,  Blindheit  mit  Feuerschen,  Taubbeit  mit  Ob» 
rentönen,  Willenslähmung  mit  Zuckung.)     Zuweilen  sind  im  YerM 
des  kranken  Nerven,  wenigstens  an  den  Schmerzpünctcben  (§.  294.) 
örtliche  Schmerzen  hei  der  Untersuchung  zu  finden ;    zuweilen  Ge-  ': 
schwulste  (Neuroma)  oder  schwielige  Verdickungen,  oder  andere,  d« 
Nerven   in  Mitleidenschaft  ziehende  materielle  Verändenmgen  (z.  I. 
hohle  Zähne,  Geschwüre,    eingesperrte  Abscesse,    Splitter  in  dci 
Gewehen,  schleichende  Entzündungen). 

§.  306. 

Ncuriüs.  Die  Entzündung  eines  Nerven  (Nervenentzündoog, 

Neuritis),  vielleicht  ohne  Ausnahme  mit  Entzündung  seiner  Nerret- 
scheide  (Neurilemms)  verbunden,  ist  eine  selten  bestimmt  nacfaflh 
weisende   Krankheit,   welche   theils  auf  äussere   Verletzung,  theii 
durch  Theilnahme  an  benachbarten  Entzündungen  und  Entartung«* 
entsteht.     Sie  giebt  sich  durch  einen  stetigen  geradlinigen  SchnMii 
in  der  Richtung  des  Nervenslammes  kund,  welcher  theils  freiwillil, 
theils  hei  einem  Druck  auf  den  kranken  Stamm  in  hefHgerer  WwT^ 
erfolgt,   und  in   beiden  Fällen  sich,   wenn   der  Nerv   Gelubls/asen 
enthält,   mit  neuralgischen   Schmerzen   in  den  von  ihm  venorgteB 
Thcilcn,  später  aber  auch  mit  allmäliger  Anäsüiesie    der  leUterai 
verbindet.     (Starrheitsgefuhl,  Einschlafen,  Ameisenkriechen,  Pelitg- 
seyn  u.  s.  w.)     Bei   motorischen   Nerven  tritt  anstatt  dessen  Con- 
tractur  und  dann  vollständigere  oder  unvollständigere   Lähmung  ia 
den  von  diesen  Nerven  versorgten   Muskeln  ein;   bei   Süinesnerrci 
die  ihnen  eigene  Hyi>erästhesie,  dann  Anästhesie.     Dieser  gradweiM 
Uebergang  von  den  Reizungs-  zu  den  Lähmungs-Erscheinungen,  äs 
stetige  Verlauf,  die  allmälige  Ausbreitung  über  die  nächstabgeheirfai 
Aeste  desselben  Stammes,  und  das  etwa  hinzutretende  Fieber  n*- 
sen  die  Diagnose  begründen,   welche  oft  sehr  dunkel   und  nur  bei 
äusseren,   der  Haut  nahehegenden  Stämmen   sicherer  ist,  wo  sk» 
auch  zuweilen  der  harte,  geschwollene  Strang  des  Nerven  wird  duitli    1 
sorgfältiges   Betasten   auflinden  lassen.     Sympathisch    hat  man  b« 
Neuritis  Neuralgien  benachbarter  Nervenstämme,  zuweilen  sogar  afl-    1 
gememe,   durch   Reflex   bedingte   Krämpfe  (z.  B.  Starrkrampf  nadi   J 
Nervenwunden)   beobachtet.  —  Die  Krankheit  geht   in   Zertbfilung  i 
oder  in   dauernde  Lähmung  des  befaUenen  Nervengebictes  (durch  1 
Zusammendrückung,  Erweichung,  Zerstörung  der  inneliegenden  Pri- 
mitiv/aden)  über.    Unmittelbar  tödllich  müssen  manche  EntzönAmg« 
nmerer,  zu  wichtigen  Organen  führender  IVervcnstämme  seyn;  diöe 
sind  jedoch  so  gut  wie  ganz  unbekannt.     Wenn  der  Wundslarrkrafopf 
durch   eme  Neuritis  hervorgerufen  wird  (wie  Manche  glauben):  M 
ist  diese  Krankheit  oft  tödüich.  —  Die  Behandlung  hat  zunäcU 
jhe  krankmachende  Ursache  (z.  B.  Splitter,  Schmutz  der  Wunde)  a 
neseitigen.    Uebrigens  ist  sie  entschieden  antiphlogisüsch :  örtlicte 
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Blutentleerungen,  kalte  oder  warme  Umschläge  längs  der  befallenen  Neuritis. 
Stelle,  zertheilendc  Salben  (besonders  mercurielle),  örtliche  und  all- 
gemeine Bäder,  kalte  Douchen,  äusserliche  Ableitungen,  Ruhe  des 
Gliedes   u.   dgl.     Bei  Wundstarrkrampf  kann   die  Durchschneidun^ 
des  Nerven  und  sogar  Amputation  in  Frage  kommen. 

8.  307- 

Die  Nervengeschwulst,  das  Neurom  (Neuroma)  ist  eine  Neuroma. 
meist  kleinere  umschriebene  Geschwulst  eines  Nervenastes,  welche 
jn  ihm  freiwillig  oder  auf  Berührung  oder  bei  Bildung  einer  Haut- 
falle krankhafte  Symptome,  besonders  abwärtsschiessende  Schmerzen, 
erregt:  letztere  Art  auch  als  Schmerzknötchen  (Tuherculum 
dolorosum)  bekannL  Diese  Geschwülste  bestehen  aus  verschiedenen 
Elementen  (einfachen  FaserstoiTgerinnseln,  Faserknorpel,  Fett,  Rrebs- 
Biasse,  Cysten  u.  a.  m.);  sie  liegen  bald  blos  an  dem  Nerven  an- 
geheftet, b;ild  durchsetzen  sie  dessen  Strang  selbst,  so  dass 
sidi  die  Nervenfaserchen  facherrSrmig  über  die  Geschwulst  ausbrei- 
ten. Sie  finden  sich  am  häufigsten  an  den  dicht  unter  der  Haut 
pnd  nahe  über  den  Knochen  hin  verlaufenden  Endästchen  der  Schen- 
kel-, Arm-  und  Gesichts-Nerven,  oder  werden  wenigstens  nur  hier 
ISeichter  erkannt.  Vielleicht  sind  sie  öfters  den  rheumatischen  Schwie- 
len beizuzählen;  wenigstens  beobachtet  man  zuweilen,  dass  die 
Schmerzknötchen  rasch  entstehen  und  vergehen,  in  grösserer 
Zahl  bald  hier  bald  da  erscheinen ,  dass  sie  mit  Hautstörungen  in 
ursächlicher  Verbindung  stehen  oder  dass  die  Schmerzen  derselben 
periodisch,  vcrmuthlich  durch  Witterungsverhältnisse,  sich  verschlim- 
mern. In  anderen  Fällen  ist  eino^ossere  Beschädigung,  Schlag, 
Stoss  u.  dgl.  vorhergegangen.  Der  Verlauf  hängt  von  der  Natur  des 
Krankheitsprocesses  ab.  Die  Behandlung  Tersucht  zunächst  eine  Zer- 
Ibeilung  (z.  ß.  durch  Quecksilber-,  lod-,  Schwefel-Mittel,  innerlich 
riind  dusserlich,  durch  Antirrheumatica) ;  das  Hauptmittel  ist  die  Aus- 
«cbneidung  des  Knötchens,  auf  welche  jedoch  eine  partielle  Unem- 
pfindlichkeit  der  entsprechenden  Hautstellc  folgt 

Anm.  Andere  organische  Leiden  der  IVenenstänime  lassen  bis  jetzt  kaum 
«ine  klinische  Betrachtung  zu.  Dahin  gehören :  Atrophie  (besonders  durch  Druck 
oder  Nichtgebrauch),  Fettdegeneration,  Krweichung  und  Zertrümmerung  der  Primi- 
livfasern,  Krebs,  Tuberkel  u.  s.  w. 

I.     Krankheiten  der  zwölf  Uirnnerven.  i. 

Krankh.dcr 
§.    308*  Kopfnenren 

A.   Die  Krankheiten  der  Sinnesnerven  (deren  Betrach-      a. 
tuDg,  wie  die  der  Sinnesorgane,  zum  Theil  anderen  Vorträgen  an- dersiones- 
beimßUt)  erregen  die  denselben  eigentliiimlichen  Hyperästhesien    °*'^®°- 
^d   Anästhesien,    welche   sich  hier    zum    Theil    zu    Sinnes- 
l^iuschungen  (Illusionen)  gestalten,  die  aber  von  den  Hallu- 
zinationen (den  Ausgeburten  eines  kranken   Gehirne«»^  ^^VjN.  tä. 
unterscheiden  sind.    (S.  GebirnkrankheUcu.^     kvv«iÄ^tÄ«ifiL  >«\\\äw  «v^ 
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Krankheiten  auf  gcwisse  Muskclgruppcii  zuFück  ( z.  B,  der  eigenthAmliche  fa- 
A.       Sichtsausdruck  der   Blinden,   Tauben   u.  s.  w.).     Im    Gebiete  der 
der  Sinnes-  {{iechnerven  sind  die  Ilauptsyniptome  also :  überfeiner  oderteh- 
Te7r*    lender  Gcrucli,  oder  besondere  Geniclisempfindungen;  im  Gebiete  des 
de»  i.\    Opticus:  Funken-,  Farben-,  Sclilangen-,  FlecJteii-,  Mücken-,  Ncbd- 
dess.*,    Schon,  endlich  Amblyopie  und  Amaurose;  im  Gebiete  des  Acusti- 
cus:  Ohrentonen,  Schwerhörigkeit  und  Taubheit  (die  an  die  Zihae 
oder  Stirn  angesetzte  klingende  Stimmgabel  zeigt,  bei  festem  Ver- 
stopfen des  äusseren  Gehörganges,  ob  der  Gehörnerv  derselben  Sdl« 
d.  9.  Paarfls.noch  Tonemptiudung  besitzt);  im  Gebiete  des  Glossopharyngeus: 
Geschmacklosigkeit  und  falsche  Gesclunäcke ,  vielleicht  auch  die  Ea- 
pfhidung  des  Ekels  und  (hinsichtlich  seiner  kleineren  Wurzel)  viel- 
leicht manche  im  Gebiet  des  Muse,  stylopharyngetis  und  constridir 
medius   auftretende  Schlund- Krämpfe   oder  -Lähmungen.    —  Doch 
sind  von  diesen  Sinnesnerven-Leiden  scharf  zu   unterscIieideD  Sb 
Symptome  ihrer  ilötfsnervcn ,   namentlich  des   Trigcminus,  teo 
welchem  manche  Geruchs-  und  Geschmacks-Anomalie,  welche  mckr 
den   Tastemplindnngen   oder    Schleimhautstörungen   angehört,  am- 
gehen  durde.     Dahin  z.  B.  Staub-  und  Hauch- Hieciicn,  schleimiger 
und  kratzender  Geschmack,  die  Lichtscheu,  der  Ohrenschmerz,  4er 
Geschmacksmangel  bei  Geruchlosen,  das  Unvermögen  zu  dao 
Anstrengung  der  übrigens  gesunden  Augen  (s.  u.  §.  309). 

§.  309. 

^-  B.     Die    Krankheiten    der   Augenmuskelncrven 

*^" Paare"  ^'  o^^^^^^'^^^^^'^^^s,  trochlcaris  und  abducens)  geben  sich  kund:  divcb 
'  ein  entweder  kramplliaflos  oder  lahmungsarligcs  Schielen  nach  dco 
entsprechenden  Biclihmgen  hin  {Strabismus  divergens,  conver§in 
n.  .s.  w.),  und  durch  das  Unvermögen,  das  Auge  in  bestimmter 
Richtung,  einem  vorgehaltenen,  kreisförmig  bewegten  Objecte  bl- 
gend,  «ilJseilig  wiilkuln'iich  zu  bewegen,  oder  es  Oberhaupt  zu  Oiireit 
durch  das  Hin-  und  Ilerwogen  des  Augapfels  {Nystagmus)^  «der 
durch  paralytische  Unbeweglichkeit  des  Bulbus  (Ophthalmoplejk). 
Weini  der  ganze  Stamm  des  Oculomotorius  krank  ist,  so  wird  die 
Bewegung  des  oberen  AiigeiiJidJiebers  und  der  Irisfasern  gestört, 
meist  lahnumgsartig:  daher  Herabsinken  des  Lids  (Ptosis palpebrtu, 
Blepharoplegia),  und  Pupillenerweiterung  {Mydriasis),  wodurdi  das 
Sehen  selbst  leidet,  z.  B.  Ihippellselien,  Trübsehen,  Blindheit  des 
befallenen  Auges  eintriU. 

Augen-  Au  in.     Auch  «las  VnuMV'Pu  ^[^'>  Augt-s  zu  daui'iuden  AnslnMigungcn  noA  vm 

schwache.  Anpassen  an  \<Tschi«MlciH«  Knif.rnunf;«'n  >.rh«:ifil  \m  KrankhciU'ii  dieser  Smtü  wü 
zu    l.'id««n.     naher    ist    \irllrirhl    jnio    A  u  ^  c n  s  r  h  w  ji  r  U  i*  (/ts/'*f «o/»i<i,  ßlucÄfc 
Ht'bHudu  Visus  püiannl),  wrlrhc  dein  Kranken  jede  dauernde  Ans(n'n»;iiDg  des  Ai- 
ges,  hcsonders  inil  feinen  (iegrnsiänden,  al^  Lesen,  Srhreiben  u.  i».  w..  durch Tkii- 
iienllusjj,    Versrhwininieii  der  Gegi-nsläiide  und  Krampf  der  AugPii-    und   AugfoU- 
Muskelii    iiiiniöglich  inachl,  ohgleirh    das  Seh\ernuigeii  selbst  vollkonim4*n  uogesi«! 
(d.  h.    das    Hild  auf  di-r  Netzhaut  anfangs  srharf  und  rein)  ist,    als  cio  krainpf  nÄ 
«ehiete    der  Augi;nmuskehi.;iien    zu    heirarhl.Mi.     Jedenfalls    ist    sie  dann  aber  oF 
Itetlexkranijif,    vt»n    Keizun«?    der   sonsiliU-n    Irisner\en    hcdingt ;    denn    dies   UeM 
»Iclil  äli(dygi8tU    der  \hsucviYd\^vft   V*.  ^oX^'iiv^tw  V^  **^^^  ^^^>ä-  ^\*s^^^a^.  xssöjI  ^«- 
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pchliminert  sich  durch  grelles  blendendes   weissem  Licht,    und   bessert    sich    durch  Krankheilen 
landlichen  Aufenthalt  unter  grünen  Wiesen  und  Wäldern. 

§.  310. 

C.  Der  dreigetheilte  Nerv  {N.  qnintus  s.  trigemimis)  bie- 
tet, —  bei  seiner  vielseitigen  Function   als  Tastnerv  der  Gesichts-       9' 
haut,  der  Nasen-,  Augen-,  Mund-  und  Ohrenschlcimhriutc ,  als  Be-**^^®*^*"" 
wegungsnerv  der  Kaumuskeln   (in  seiner  kleineren  harten  Portion),     ^^^°'' 
bei  seinem  eigenthümlichen  Verlaufe  (durch  verschiedene  Kanüle  u. 
8.  w.) ,  seinen  innigen  Wechselbeziehungen  zu  anderen  Nerven  (be- 
sonders zu  dem  Facialnorven ,    den    vier  höheren  Sinnen  und  den 
Athmungsfunctionen)  und    endlich  bei  seiner  gegen  äussere  Krank- 
heitsanlässe  und  Missliandlungen  (besonders  durch  Gesichtserkältung, 
Verletzungen,  Mund-  und  Zahn-Krankheiten  u.  s.  w.)  sehr  ausgesetz- 
te Lage  —   reichliche   und  sehr  mannichrache  Erkrankungen  dar, 
von   denen  mehre   längst  als   besondere    Krankheitsformcn   unter* 
schieden  werden.    Dahin  gehören :  die  Gesichtsneuralgie  {Pros- 
Pfßlgia)  nebst  den    Neuralgien   der   einzelnen  Aeste  (N.  frontalis, 
froiUolacrymalis,  infraorbitalis,  buccalis,  aitriculo-maxülaris,  men- 
fs&s,  Odontalgia,  s.  u.  Anm.  1.),  Terner  die  Lichtscheu  {Photo- 
.phoftta),    die   Irisneuralgic  (Iridalgia)  und   der    Gehörgang- 
^schmerz  (Ohrenzwang,  Otalgia);  ferner  die  Anästhesien  dieser 
sämmtlichen  Gebiete  und  endlich  d  erKram  pf  derKaumuskeln 
(besonders  der  Trismus)  und  die  Lähmung  derselben. 

Die  krankhaften   Zufalle,    besonders  die  Empfindungstörungen, 
erscheinen  hier  in  der  Regel  nur  halbseitig,  daher  in  der  Mittel- 
Ihiie  (der  Stirn-,  Nasen-,  Lippen-  und  Kinn-Haut  entlang)  scharf 
abgegrenzt,    von    selbst    oder  auf  äussere  Reize.     Letztere  dienen 
hier  als  Prüfungsmittel ,    indem  man  bei  verschlossenen  Augen  des 
Knnken  die  Stirn-  oder  Gcsichtshaul,  die  Augen-  oder  Nasen-  oder 
Hood- Schleimhaut    berührt,    kitzelt,    durch   scharfe   Stoffe  (z.   B. 
Sdumpllabak)  reizt,  Licht  auf  die  Pupille  fallen  lässt  u.  dgl.  mehr. 
—  Die  Folgesymptome  sind  hier  ebenfalls  zahlreich:  theils  Störun- 
gen der  entsprechenden  Sinnesfunction  (dos  Sehens,  Hörens,  Schmek- 
kens,  Riechens) ,  theils  krankhafte  Absonderungen  (Thränen,  Ohren- 
scbmali,  Nasenschleim)  oder  Fehlen  derselben,    theils  Krampf  und 
Lähmung  der  in  Wechselwirkung  mit  dem  5.  Paar  stehenden  Be- 
wegungsnerven  (z.  B.  Krampf  oder  Trägheit  der  Gesichlsmuskeln, 
der  Augenschhesser) ,    oder  congeslivc   Röthung  und  Anschwellimg 
entsprechender  Haut-    oder  Schleimhaut -Partien  (z.  B.  des  Zahn- 
lleischrandes ,    des  Gehörganges ,    der  Wange ,   letzteres    oft  durch 
Beiben  des  Kranken).    Auch  die  Rückwirkung  auf  das  Gemüth  ist, 
oamenüich  bei  den  Neuralgien  dieses  Gebietes,  oft  sehr  bedeutend. 
Bei  der  eigenthümlichen  anatomischen  Verbreitung  des  Nerven 
laich  aussen,  seinem   frühzeilig  durch   verschiedene  Knochenkanäle 
.  flieh  theilenden  Verlaufe  und   der  strengen  Scheidung  seiner  moto- 
rischen Wurzel  von  der  dem  Ganglion  Gasseri  entstammenden  em- 
pfindenden Portion,  führt  hier  eine  genaue  Untersuchung  der  Grenzen 
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Kronkhuiicn  aller  ciiizelncn  in  der  Haut,  den  Sclileimhäiiten,  den  Sinnesorganen 
c.      und  den  Muskeln  vurhandenen  oder  fehlenden  Nerven symplome  ge- 
d.6.Nonen-^^.^l„jjj(.jj    g^f  einen  bündigen   Schluss  hinsichnich    der  Stelle,   an 
^^^res,   y.^^^Yi(ir  der  Nerv  urtlidi  iieripherisch  erkrankt  ist,    oder  hinsicht- 
lich   der    centralen    (oder  reflectoriäclien)   Quelle  des  Uehels.    Die 
Ilauplbeispiele  hierzu  lierern  die  Anmerkungen. 

Gesichts-  Aiiiii.   I.     Die   N«Miral^i<'   tlcs  Quin  Ins,    der  sogoiiunnlt*    Fi»lki>rgiir«vli^ 

neuralgie.  (iesir.litscliinerz  [Vrosopalyia ,  ^ivurutgia  quinli ,    Seuralyia  Irifacialix,   Tic  äok- 
hureux,  Dolor  faciri  Fotherijillii)  ist  ein,    diMi  filteren  Aerztrn   ImtoIIs  hrkauD- 
tes,    von   John  Fotherjiill  (•[•  1780)   al»or   zuorsl  als  hrsimderc  Kmiikhril  herritrce» 
hohenes  UebH,    wch-hos    sich    durch    heHige  nonOi^e  oder  siiiriiihar  rliPüHLiti^bf 
Sehnierzen  in  den  Weiehlheilcn  des  Antlitzes,  die  dein  Geldelo  des  ffinften  .Nenen- 
paares  «der  eines  seiner  Aesie  jn^i'h«jren,  in  der  Kegel  halhscitifr.  äussert.  —  Di« 
Krankheit    hat  eine  interniittirmde  Natur,    so  da»s    diu   Anfälie  dor   Si-hniiTzen  io 
deutlichen  Zwischenräumen  von  nnbeslinimter  Dauer  erfolgen.    Sic  treten  sehr  plüii- 
licli  ein  und  hören  eben  so  schni-ii  wieder  auf;    sie    werden    hisweili*ii    dnrrh  Gt- 
müthshewegungen,  S]irechen.  Lachen,  kauen  und  Niessen,    wie    uiieh  dunh  ki^rt 
oder  stärkere,  besonders  unerwartete  Berührung  der  berailonen  Thcile,  dunh  Rasireo. 
Berührung  kalter  oder  warmer  Dinge,    durch    Essen    gewisser    Speisen    tbesi>nil«rf 
waniier  Suppen)    henorgerufen.     Der  Schmerz  ist  bald  auf  der  Stirn,     bald  io  in 
degend  vor  dem  Ohre  auf  der  Wange,  bald  unter  dem  Auge,  auch  wohl  in  Miiod> 
Gaumen-  oder  Na^en-Höhb*,  im  Auge  selbst,  am  Kinn,  in  den  Zähnen  u.  s.  v,  jf 
nachdem  er  den  ersten,    zweiten    oder  dritten  Ast  oder  mehre  zugleich  einiiimair: 
inuner    dem    fraglichen  Nrnengcbiele  genau  entsprechend.     Bisweilen  g:mz  rirtliih, 
als  Zahnschmerz,    Mb  rs4' hme  rz,    Nasenschmerz  u.   dgl.     In  bes^md^rea 
Gebieten  äussert  <icli  übrigen^,  die  H\perä*ilhesie  de>  Quintus  auch  auf  audere  Art : 
z.  ft.  in  den  (Iiliarner\en  als  Lichtscheu  {Pliulophobia) ,   wovon  die  fn»'nrurj/gie 
(Iri(lalgia)  ein  höherer  Grad  ist,  der  sich  gern  mit  Kronlalneuralgie  udfr  «irklirtier 
Hemicranie  complicirt.     Als  Heilexerscheinuugen  im  liefolge  einer    suKht-n  NriM'n- 
reizung  erscheint  die  Neigung  zum  Thrän<>n    des  Auges  (der  nervöse  ThränfntW-0, 
das  Rlinzcln  {?iictiltilit>)    und    andere  Krämpfe    der  Augenmuskeln   und  viellciiltl  'L«* 
sogenannte  Angenschwäche  (s.  o.  §.  309  Anm.).  —  Kerner  gehört  zu  den  Heuni.- 
geu    der    Quinluslasern  :    die  krankhafte  Neigung  zum  Nie-iscu,  der  N  i  e  sskiiz*-! 
(als  llellexsymptum    dtsselbeu    der   Nies>krampf|,    ferner    die    sogenannte    Muiid- 
schärfe   (wobei  Alles,    oft  s«»gar  der  eigene  Speichel,    im  Munde  Brennen  mache 
«•der  scharf,    wie  beis«send    schmeckt,    oft  auch    Neigung    zum    Speicheln    besiflitL 
Alle  let/lgenannlen  Erscheinungen   können  den  (je>ichtschmerz  begleiirn,    kemniffi 
aber  iiH  auch  als  blosse  Folgen   von  ntaterieller  Heizung  der  betreffenden  SrblriA' 
häute  (des   Mundes,  der  Nase,  der  Augen)  vor.  —    Der    Gesichtsehmerz  befallt  ÜA 
inuner  nur  eine  Seih^  und  i«it  oft  von  heftiger,    reissender.    bohrender,    folteroJcr 
BeschalTenheit ,    zum  Theil  selbst  deu  electri<chen  Schlägen  ähnlieh.     Zuweilen  ht- 
gleiten  die  Anfälle  Höthnng  des  (nsirbts,  des  Zahnllei-ichrändchens  und  Zeicheim« 
(ielässaufregung ,    oder    Bellexzuckiuigeri    der    Gesichlsmu'«keln  (der  eigentliche  fit. 
s.    unten    §.    311);    in    der    Kegel    liudel     bei     heftigen    Anfällen    sich    mehr  «■ 
kranipfliafter   Zustan<l    mit    tmckener,    kühler    Haut,    kleinem    Pulse    und  «eniÄT 
Aufregung.     Die  Dauer  des  Anfalbs  ist  verschieden,  bisweilen  nur  wenige  Ülinutrt, 
bisweilen  Stunden  lang,  doch  pllegen  die  letzteren  Anfälle  nur  gelindiTe  Grade  Je« 
Schmerzes  zu  haben.     Bisweilen  geht  der   ganzen  Krankheil   ein  Spannen,  Jnct« 
oder  Brennen  der  befalleiu*n  Theile  voraus,    welches  zum  Heiben  und  kratzen  "»• 
thigt.     In  anderen  Fällen  fehlen  solche  V.irhoten.     Die  S  c  h  m  e r  z  p  ü  n  c  t  c h en  tf- 
294)  finden    sich    hauptsächlich    (mittelst    der  Fingerspitze  aufgesucht)  am  for««» 
supra-    oder   infraorbilale  oder  meutnlf,   je    nach  den  drei  Hauplusten  :    ausserdc« 
zählt  Vallcix   folgende   auf:     im  1.  Ast,   1.  den  Augenpunct   (Augapfel),    1  dn 
äusseren  AugenlidpuncI   am  oberen  Augenlid,   3.  den  Parietalpuucl   am  Seitenbeil- 
Locker,   4.  5.  den  Nasalpnncl   und  inneren  Augenlidpunct ,   wo  der  .\.  $ukcuiaiitm 
nasi  superior  und  y.  palpchralis  inferior  internus  aus  der  Augenhöhle  honortreim; 
im  IL  Ast,   6.  den  Wangenpunct,    wt»  der  :Y.  maxill.  superior   seinen  oberen  Art 
nach  Schläfen  und  Wangen  abgiebt,  7.  deu  inneren  Ohrpuncl,  wo  der  >'.  pttrom 
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superf,  sich  inil  den  Facialnonon  vcrMnilct ,  8.  den  oberen  Zalinpunct,    beim  Aus- Krankheiten 
Irilt  des  .\.  alvrolahs  super,  anler. ;  im  Ilf.  Asl,   9.  den  olicren  Temporomaxillar-d.  5.  Nerven- 
puncl,    wo  sich  der   .\.  musseMicus  über  die  Incisura  semilunarh   des  Inlerkiefers     Paares, 
herüberschlägt,   10.  den  Lippenpuncl,   II.  den  Obrschläfepunct  zwischen  dem  Rie-Prosopalgie. 
fergelenk  und  dem  Gehörgange,  12.  den  Zungenpunct  zwischen  der  Sublingualdrüse 
und  der  Zunge.     Sehr  oft  finden  sich  auch  Wirbel,  besonders  die  oberen  des  Hal- 
ses, dabei  schmerzhaft. 

Der  Gesichtschmerz  kommt  bei  beiden  Geschlechtern,  selten  jedoch  vor  den 
huberen  Lebensjahren  vor.  Er  scheint  ia  vielen  Fallen  peripherisch  bedingt,  auf 
einem  örtlichen  Leiden,  besonders  einer  Entzündung  des  Nerven  oder  seiner  Schei- 
den, auf  Druck  benachbarter  Geschwülste,  Knochenauftreibung  und  ahnlichen  mate- 
riellen Verbildungen  zu  beruhen:  und  solche  Neuralgien  entstehen  gewiss  häutig 
(hesouders  bei  überemplinillich  nerxöscn  Personen)  aus  einer  Erkältung  der  Ge- 
siclitshaut,  einer  sogenaimleu  rheumatischen  Entzündung  der  Weichtheile  des  Ge- 
sichts, welche  sich  auf  die  Nervenscheiden  und  Nenen  überpflanzt.  Dagegen  hängt 
er  in  manchen  Fällen  bestimmt  von  HirnalTection  ab,  ist  also  c  entral  en  Urspnm- 
ges,  und  erscheint  an  der  der  kranken  Seite  entgegengesetzten  Körperhälfte  nebst 
Zufällen  anderer  Ilirnnenen.  Oder  es  verbreitet  sich  ein  ursprünglich  localer  (be- 
sonders Zahn-)  Schmerz  durch  Irradiation  über  den  ganzen  Stamm  oder  ein- 
lelne  Hauptäste :  namentlich  unterhalten  oft  eingesperrte ,  an  der  WurzH  hohler 
Zahne  in  den  Kieferknucben  sitzende  Zahnabscesse  einen  hartnäckigen  Zahnschmerz, 
daher  man  nie  versäumen  darf,  sämmtliche  Zähne  mit  einem  Schlüssel  zu  klopfen, 
Bobei  sich  der  kranke  Zahn  durch  Schmerzhaftigkeit  verräth.  Dass  der  Tic  dou- 
lounux  auf  einer  carcinomatösen  Dyskrasie  beruhe,  bat  sich  nicht  bestätigt.  Zu- 
weilen hängt  er  mit  Syphilis,  (jichr,  Krankheiten  des  Unterleibes,  besonders  der 
Genitalien,  und  Mentrualstörungen  zusammen;  ergeht  oft  mit  Hypochondrie  und  Hy- 
sterie, sehr  oft  mit  entschiedener  Blularmuth  und  xNonneugeräuschen  Hand  in  Hand. 
Die  Prognose  ist  nicht  günstig,  wenngleich  viele  frische  Fälle  (erkannte  und 
unerkannte)  gebeilt  werden,  auch  die  Krankheit  weder  unmittelbar,  noch  schnell 
tödtlirh  ist.  Oft  wird  das  Lebel  sehr  langwierig,  raubt  die  Kräfte  und  bringt  eine 
sehr  trübe  Gemüthstiunuung,  ja  wirkliche  Verzweiflung,  Selbstmord  und  Geistes- 
krankheiten hervor.  Oft  wird  dasselbe  gar  nicht  geheilt,  oder  geht  in  Anästhesie 
über,  wobei  die  subjectiven  Schmerzen  noch  lange  fortdauern  können. 

Bei  der  B  e  h  a  u  d  1  u  n  g  des  Gesichtsrhmerzes  wird  man  möglichst  auf  die  etwa 
vorhandene  Grundkrankheit  {z.  B.  in  den  Organen  des  Unterleibes,  oder  Rheuma- 
tisHius,  (licht,  Syphilis,  vertriebene  Hautausschläge)  zu  achten  haben.  Nach  diesen 
Anzeigen  k«'innen  dienen :  örtliche  Blutentleerungen  durch  Blutegel  und  Scaritica- 
tionen,  kalte  Umschläge  (oder  die  auf  der  Haut  wannwerdenden  nassen  Lappen  mit 
dichter  Umhüllung),  oder  trockene  Wärme  oder  Bähungen,  die  äusserliche,  bezie- 
hentlich endermntische  Anwendung  des  Morphium,  des  Veratrin  und  Akonilin,  der 
Belladiinna-  oder  Slechapfel-l^äparate  und  anderer  Narcotica,  so  wie  des  Chloro- 
furnis,  des  Höllensteins  (z.  B.  bei  Zungenschmerz),  die  Sublimatwaschungen,  die 
BIcrcurialsalben,  die  Kpispastica:  Vcsicatoricn,  Brechwcinsteinsalbe,  Meerretlig,  Senf- 
öl,  Ootonöl,  Seidelbast,  Moxcn,  Glüheisen  u.  dgl. ;  das  Seebad,  Thermalbäder,  Schwc  • 
felbnder,  die  Kaltwassercur,  die  russischen  und  deutschen  Dampfbäder,  heisse 
Wasserumschläge  abwecli'^elnd  mit  eiskalten  Doucheo.  Selbst  die  Durchschneidung 
des  Nenen  ist  zur  Heilung  des  Gesichtschmerzes  empfohlen  worden ,  eben  so  die 
Acupunctur,  Kledricität,  Magnetismus,  Eleclropunctur.  Druck  auf  den  Nenenstanun 
oder  die  entsprechenden  Arterien  beruhigt  mitunter  den  Schmerz  auf  einige  Zeit. 
Bisweilen  ist  das  Ausziehen  eines  kranken  Zahnes  radical  heilend ;  sehr  oft  aber 
werden  auch  Prosopalgien  fälschlich  für  Zahnkrankheiten  gehalten  und  dann  unnö- 
tbigerweise  Zähne  herausgenommen.  Ein  Paarmal  heilte  das  Wachsenlassen  des 
Bartes  die  Anlage  zu  Gesichtschmerz  vollständig,  welche  unstreitig  oft  durch  Rasi- 
ren unterhalten  wird.  Für  den  inneren  Gebrauch  können  je  nach  den  Umstän- 
den anwendbar  werden :  die  Mineralwasser-Curen,  die  Resolventia,  besonders  Jodkali, 
Salomel  mit  Giddschwefel  (beziehentlich  mit  Guajak),  das  Quecksilber  in  schicklichen 
Fwmen;  die  Drastica  (besonders  Krotonöl) ;  das  Ammon.  carbon. ;  schwarzer  Kaffee ; 
Am  foetida,  Tcn»cntinöl,  Moschus,  Bibergeil,  Valeriana,  Fol.  aurant.;  Arsenik,  Sil- 
bersnlpeter,  baldriansaures  Zink,  Zinkhlumen  mit  Biisenkrauteitract,  Colchicumwein 
mit  Laudanum,  Chlorbaryum ;  namentÜeh  aber  Narcotica:  Opium    und   Morphium, 
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KraukbeitcnCicuta,  ßolladonna,  Akonit,  Slramonium.  Digilalis,    Niix  vomica;  und  Anae>lhe(ica 
(1. 5.Nen'en.(Chlorofi>nn,  Aetber  u.  s.  w.).     Bei    takliiiassig,    in  Zeitahsclinilten    oder    (;eiii$«en 
Tagesstunden   wiederkehrendem   Gesioliischnierz   passt  ufl   die    China  und  ihre  AI- 
kaloTde;  bei  Anämie  SlahlmitteK  besonders  das  kohlensaure  Eisen. 

Gesichts-  A  n  in.  2.     Die  Anästhesie    des    Q  n  i  n  t  n  s    erstreckt    sich   auf  das  Haiit- 

AD&.sihesie.  und  Schleimhanl-Gebiet  des  Nenen  oder  einzelner  seiner  xVeste  und  wird  theih 
vom  Kranken  selbst  wahrgenomiiien  (indem  z.  B.  die  Gesicbtshaut  wie  tauli  und 
wie  abgestorben  ist,  ein  au  die  Lippe  gesetztes  Trinkglas  in  iloren  Mittellinie  wie 
abgebrochen  erscheint,  der  Geschmack  abgeändert  ist  u.  dgl.),  theils  Tun  anderro 
Personen  bemerkt  (durch  das  mangelnde  Mienenspiel,  das  Blauwerden  eines  BuckcM 
in  der  Kälte  u.  dgl.),  theils  wird  sie  mittels  Versuchs  (z.  B.  durch  Fehlen  ia 
Empfindungen  und  Beflexbewegungen  nach  Nadelstichen,  Niessiniltcin,  Bendiren  to 
Augenschleimhaut  u.  dgl.)  constatirt.  Wenn  die  Nenenstämme  in  der  Gegend  der  Scbädri- 
löcher  krank  sind,  werden  die  betreflfenden  Schleimhäute  mit  unempfindlich:  £c 
Zunge  duldet  Ansammeln  der  Speisen  auf  der  gelähmten  Seite,  das  Auge  Benlb- 
rungen  ohne  Blinzeln  u.  s.  w.  Wenn  der  Gasser'sche  Knoten  mit  gelähmt  i^ 
finden  sich  Ernährungstorungen  ein :  schleichende  Entzündung  und  Tnihuui^  öcs 
Auges  (Leukome,  Hornhautgeschwüre  u.  s.  w.);  die  Mundschleimhaut  wird  um  die 
Zähne  aufgelockert,  zu  Blutung  geneigt,  die  Nuscnschicimhaut  mdi,  trm*ken,  Inthl- 
blutend  u.  s.  w.  Wenn  die  Lähmung  den  Kau-  und  Wangeninuskel-Nerren  4« 
dritten  Astes  mit  trifft,  ist  das  Kauen  und  Beissen  auf  der  kranken  Seite  nirht 
möglich.  Diese  Anästhesie  findet  sich  am  häufigsten  nach  Schlagflussen  oder  T'jo 
örtlicher  Entartung  der  Ner\'en. 
Kauncrven«  Anm.  3.     Die   kleine,    nur  aus  Bewegungsiierren  für  die  Kaumuskeln  znNiiB- 

Krampf  mongesetzlc  Wurzel  des  Trigeminus  [ycrrus  crotaphilieo-buccinatorius)  kana  Üieilf 
bei  den  Krankheiten  des  dritten  Astes  mitleiden  (wenn  sie  in  der  Gegend  de?  ei- 
runden Loches  stattfinden),  theils  bei  denen  des  gesammtcn  Nerven  (wenn  die 
Krankheitsursache  an  der  Ilirnbasis  dicht  unterhalb  oder  in  der  .\ähe  de«(«ui^ivo 
Gasseri  sitzt),  theils  für  sich  allein,  und  dann  meistens  central,  durcli  Kraok- 
heit  oder  Reflexreizung  vom  verlängerten  M.irk  her  bedingt,  dann  doppelscili;  (z. 
B.  bei  Myelitis  cenicalis,  bei  Strychniuvergiflung).  Die  Erkraukung  dickes  Ni*rcra 
erscheint  als  Krampf  oder  Lühnmng.  Krsterer  (der  maslicalurische  tjf- 
sicht skrampf,  Kaumuskclkrampf)  ist  entweder  tonisch,  mit  gewaltigem  Ziium- 
menpressen  der  Kiefern  und  harter  Anschwellung  der  Kau-  und  Scbläfe-Nuskcln 
(Mund klemme,  Trismus):  ein  gewöhnlicher  Vorbote  des  Tetanus  (s.  d.|  undB^ 
gleiter  schwerer  Renexkrämpfe,  \>ie  auch  idiopathischer  Hirn-  und  ROckennutii^ 
Leiden.  Oder  er  ist  klonisch,  wj»bei  der  irnterkiefer  entweder  auf-  und  n\h-  (.V.  fi»- 
porales)  oder  hin-  und  her-  {pterytjoidei)  bewegt  wird  (das  Zä  hn e klappern  unJ 
Z  ä  h  n  e  k  n  i  r  s  c  h  e  n ,  Slridor  dcntinnu  und  die  kauenden  Krämpfe) :  cbenfalU  ein 
gewöhnlirhes  Symptom  von  Hirn-  und  Rückemnarks-Reizungcn ,  hcsnuders  in  ntr- 
u.LähmuDg.vösen  Fiebern.  —  Die  L ä  h  m  ii  n  g  dieses  Nenen  (m  a  s  t  i  c  a  t  o  r  i  $  c  b  e  G  e s  i  c  b  I*- 
lähmung)  bewirkt  die  Unfähigkeit  zum  Zubeissen  auf  der  kranken  Seile  (init 
gleichzeitigem  Eingefallense\n  der  belreffeuden  Wange) :  ein  häufiges  Symptom  nack 
Schlagllüssen,  oder  von  örtlicher  Krankheit  des  Nenen.  Doppelseitig  statt lindriMl 
bewirkt  diese  Kanmiiskellähmiing  das  Herabsinken  des  l;uterkiefers  {l*aralifii*  ■«- 
xillac)  und  ist  dann  meist  ein  Todesvorbote. 

§.  311. 

D.    Der  Facialucrv  erkrankt  tlieils  in  der  Form  des  Krampfes, 

D.      llieils   in   der   der  ßewegungslühmung.     Ersterer,   der  mimische 

d^^^Nem^^^  (5pö»wMs  facialis,   Tic  spasmodique,    Tic  non 

Paares,    ^louloureux),  besteht  in  Zusammcnzieliuiigen  sämmtliclier  oder  ein- 

zeitler  Gesichtsmuskeln,  der  Wangennmskeln,  der  Lippen,  der  An- 

gcnlidschJiesser  (^/<^/)y^a/'os/)(ismii9,  dahin  auch  das  Blinzeln,  XiC" 

titatio)^    des   Jochheinmuskels    {Spasmus    cynicus),     des    Risürinft 

(Spasmus  sardonius),    der   Augenbrauen,    der   Slirnmuskcln,   der 

NascjillCigel  u.  s.  w.     Sie  sind  meist  klonisch  (Convulsiones  faciei), 
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■r  luniäch,  und  gleichen  wilJkahrlicIien  GcsiclilsverzeiTungen,E[rBai.heii(i 
iiscliiieiden ,   Grimassen.     Sie   stellen  sich  entweder  freiwillig<'-^-Neit« 
oder  werileii  durch  Versuche  zum  Lachen.  Sprechen,  Augen-    ^""' 
Aa  n.  s,  w.  gewechl.     Meist  sind   sie  periodiscli  (ausseUenil),    k,°om"pt. 
unnutliürlich.   Schmerz  ist  i'ifler  Oahei,  ilieils  durch  Dehnung 
lüdung  deriMuskeJn,  Iheils  dnrch  [teizung  der  ebenda  vurhreile- 
linlusraeern,  Iheilä  indem  das  UeLelonnurRellex  cuier  Quiitlus- 
;  (z.  B.  der  Irisreizung)  ist:   dalier   der  mil  Zuckrnigen  ver- 
le  Gcsichtschmerz   den   Namen    7ic  dotiloureux   erhalten  hat  ' 

SlOAnm.  I.}.  L'eberhaupt  ist  dieser  Krampf  meigt  dnrdi  Re- 
izungen bedingt,  dann  auch  wohl  mit  anderen  Krämpfen  (z. 
Kopfnickcrs]  verbunden,  oder  begleitet  allgcmeinete  Krüui))rc 
Chorea);  seltener  ist  er  durch  wirkliche  Fehler  im  Gehirn 
Rückenmark  veranlasst;  häuHg  ist  er  (z.  D.  das  Blinzeln)  nur 
~ible  Angewöhnung.  Dalier  ist  sicle  Aufmerksamkeit  auf  sich 
ibung  in  Selbstbeherrschung  des  Mienenspiels  ein  Ilatiplniit- 
der  Behanillun^,'  welche  übrigens  nichts  Speciflsches  hat. 
lie  Lähmung  des  Facialnerven  (Para/i/ii's  facialis',  mi-  ricioi- 
ihe  Gesichtslähmung)  Irilt  meist  halbseitig  auf  (f/emiple^t'a  inhnmug. 
\Us),  indem  sie  entweder  (peripherisch)  von  Leiden  des 
fervenslammes  einer  Seite  ausgeht:  z.B.  von  Verletzung  desselben, 
Zusammendrückung  durch  Felsenbeinkraokheiten  (namentlich  oft  von 
Caries  ossis  petrosi],  von  Entzündungen  und  Anschwellungen  (der 
Wange.  Jer  Speicheldrüse,  der  Halsdrüsen)  oder  sypbililiscben  AlTec- 
tion^n,  bei  Neugeborenen  vom  Zangendruck  oder  von  £strava$aU'n  an 
der  Schädelbasis,  oder  (central)  nach  llirnkranhheilcn,  besonders 
Schlagllüssun  zurückbleibt:  im  letzteren  Falle  meist  mit  Lähmung  der 
ZiiDüe,  des  Annes,  des  Augapfels  und  anderer  Nervengebiete  auf 
derselben  Seite  verbunden.  Das  Uebel  erstreckt  sich  über  alle  oder 
'BiDzelne  der  oben  beim  Gesicbtskrampf  genannien  Tbeile,  z.  B. 
«Is  t^nläbigkcit.  das  halbolfenc  Auge  ganz  zu  schliessen  (Ilasenange, 
lasophthahm») ,  die  Thränen  aufzuhallen ,  die  Stirn  und  Brauen 
SU  runzeln,  die  Nasenflügel  zu  Mähen,  die  Lipjien  zn  spitzen,  B 
DUd  W  auszusprecben,  zu  lächeln  oder  andi're  Mienensjiiele  auszu- 
lühren.  Die  gelähmte  Gesichts-  und  Slirnliäine  erscheint  flacher, 
magerer,  Unger,  glatter  und  gleichgültiger  als  die  gegenüberstehend« 
gesunde,  welche  letztere  auch  den  Mund,  das  Kinn  und  die  Nasen- 
BUtlze  zu  sich  herüberzieht  und  bdni  Sprechen  oder  Lachen  u.  s.  w, 
allein  in  lelihafles  Mienenspiel  geräth,  wo  .tlsdann  der  Anschein 
enlstehl,  als  sey  leuterc  brampfliall  crgriiTen.  Bei  doppelseitiger 
I^jiinung  (z.  B.  .im  Gefolge  von  Ilirnkrankheit)  ist  das  Gesiebt  glatt 
und  unbeweglich  wii;  eine  Maske.  Die  mangelbiin«  llerrsclinft  über 
die  gelütnnte  \V*nge  (welclie  beim  stärkeren  Athemholcn  wie  ein 
loser  Vorhang  schlottert)  macht,  dasa  der  Kranke  undeutlicher 
Spricht,  ilass  sicli  heim  Kauen  die  Speisen  hier  anhäufen,  und  dask 
Speicliel  und  Getränke  unwillkftbrhch  auü  dem  schief  hciabgezoge-  ^ 
Dfin  gelähmten  Mundwinkel  auslaufen.  Gonsensnutl  ist  zuweilen  dii 
Haut   der   kranken   Seite  eniplindungsloser  und  WäVVcT ,  &»   ^t" 
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xroiikiioilcn äussere  Einflüsse  minder  geschätzte  Auge,  die  von  Tliräuen  stets 
Jes  7.;  feuchte  Wange  entzünden  sich,  und  dergleiclien  Folgesymptome  mehr. 
Wenn  die  Kranklieit  ihren  Sitz  im  Felsenhein  oder  oberhalb  des- 
selben an  der  Schädelbasis  hat,  findet  sich  öfters  audi  das  Ge- 
hör mitleidend  (üherfein  oder  behindert),  die  entsprechende  Mund- 
halfle  speichelärmer,  trockener  und  im  Schmecken  beeinträchtigt, 
auch  das  Gaumsegel  dieser  Seite  gelähmt  und  nach  der  andereft 
herübergezogen,  so  dass  das  Zäpfchen  schief  steht.  In  diesem  FaD 
gehen  der  Kranklieit  öfters  Ausflüsse  (von  Eiter,  Knochenjauche  oder 
Blut)  aus  dem  Ohr  vorher. —  DieBehandlung  ist  die  der  Lähmuogca 
im  Allgemeinen  und  nach  der  Ursache  verschieden. 

§.  312. 

E.  E.    Minder  bekannt  sind  die  Krankheilen  des  Nervus  vagus 

d.io.u.  ii.jji^j  des  von  ihm  kaum  zu  trennenden  Accessorius,  von  deneü 
N.-Paares.  ^,|.j,^gpgp  j^P  Hauptsache  nach  als  Empfmdungsnerv  der  Atliraungs-, 
Schling-  und  Kau- Werkzeuge ,  sowie  des  Herzgetlechtes ,  letzterer 
als  Bewegungsnerv  für  die  willkührliche  Athmung  und  Stimmbiidung 
im  Gebiete  der  Kehlkopfs-  und  für  die  zwei  grösseren  Ilals-Muskelii 
(Kopfnicker  und  Kappenmuskel)  angesehen  werden  kann.  Es  ge- 
hören daher  hierher  mehre,  bei  den  Krankheiten  der  betreffenden 
Eingeweide  zu  besprechende  Neurosen. 

I.  In  den  respiratorischen  Bahnen  dieses  Doppelncrreu 
gehören  hierher:  a.  als  Empfindungsneurosen  der  krankhafte 
Ilustenkitzel  und  dessen  Fehlen ,  der  Lufthunger  (und  das  £r>lik- 
kungsgefülil)  und  dem  entgegen  das  fehlende  Alhmungsbedürfuis!» 
(mit  Unompfiiidlichkeil  gegen  Hustenreiz  und  Erslickungsgefahr); 
zum  Theil  auch  das  Kitzohi  im  äusseren  Gehörgange  (welches  so 
oil  mit  Uustenkitzel  zusammenhängt),  vielleicht  auch  manche  Oh- 
renschmerzen (vgl.  §.310);  -—  b.  als  Bewegungsneurosen  die 
verschiedenen  Arten  der  Stinnnritzkrämpfe,  das  Brustasthnia,  die 
hei  manchen  Lnngenemphysemen  und  Bronchienerweiterungen  nicht 
unwahrscheinlich  anzunehmende  Lähnmng  der  contractilen  Lungeo- 
und  Bronchien-Fasern ,  die  krampfliafle  und  lähmungsartige  Stimm- 
losigkeit  {Aphonia)  und  zum  Theil  das  Stottern,  endlich  verschie- 
dene Afl'ectionen  der  Hals-  und  NacJvenmuskeln ,  namentlich  das 
kramplhafte  Kopfnicken  {Nvtatio  spastica  capitis,  Spasmus  nutans, 
Grüsskranipf,  Salaam-Convulsion)  imd  das  krampflge  oder  pandjti- 
sche  Schiefseyn  des  Halses  {Obstipitas  spastica  und  parafydcM, 
Torticollis) ,  das  krampfhafte  Kopfschütteln  oder  Hin-  und  Her- 
wackeln des  Hauptes  u.  s.  w. 

H.  In  den  Schlund  Verbreitungen  dieser  Nervengehören 
hierher  die  Empfindungen  des  Ekelreizes  und  des  Durstes,  also 
besonders  die  Durstsucht  {Polydipsia,  freilich  am  häufigsten  ein 
Symptom  der  Harnruhr  und  nur  selten  reines  Nervenleiden),  oder 
das  Fehlen  dieser  Empfindungen  (z.  B.  Durstlosigkcil  bei  trockenem 
Munde),  ferner  der  Globus  hystericus  (vgl.  später) ,  die  paralytische 
und  spastische  Dysphagie,  das  Würgen,  das  Wiederkäuen;  letzteres 
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ebensowohl  durch  Lähmung  der  den  Speiseröhreninhalt  zurückhal- KrankbeUeu 
tenden  Fasern,    als  durch  krampfliafte    an tiperis taltische  Bewegung «i-^o.u.ii. 
möglich.     (Bei    einigen  dieser  Symplome  können  auch  der  Glosso-  N.-Paarc»; 
pbaryngeus  und  Hypoglossus  betheiligt  seyn). 

III.  In  den  Magenverzweigungen  des  Vagus  gehören  hier- 
her:   die   Einplindungen   des  Ilejsshungers ,    Sodbrennens,    Magen- 

/  Adunerzes,  Brechreizes,  die  krankhaflen  Appetite  und  Gelüste  (mei- 
;  /  «tens  central  bedingt  durch  Vorstellungen),  so  wie  die  auf  Anästhesie 
l^^des   gastrische»  Vagus  zu  deutende   Appetitlosigkeit  und  Unersätt- 
i  <;licbkeit.     Wenn  Hunger  und  Durst  auch  nach  Durchschneidung  des 
r   Yagus    in    seinem  Stamme    noch   an    Thieren    beobachtet    worden 
sind,    so  beruht  dies  darauf,  dass  diese  EmpGndungen  hier  immer 
noch  central  (psychisch,    durch  Sehen  von  Speise  und  Trank)  an- 
geregt werden  können ,  während  das  Vollwerden  des  Magens  nicht 
gefühlt  wird ;  auf  gleiche  Weise  entsteht  bei  manchen  Geisteskranken 
Mangel  an  Esslust,  verbunden  mit  'Gefrässigkeit,   sobald  sie  einmal 
SU    essen    anfangen. 

IV.  Manche  Arten  des  Herzklopfens  (§.  61  Anm.  2.),  die  Angina 
pectoris  und  andere  Herzneurosen  (§.  76)  durften  wohl  öRers  den 
die  Wurzeln  des  Herzgeflechtes  mit  bildenden  Vagusästen 
zuzuschreiben  seyn. 

Uehrigens  sind   als   combinirte  oder  associirte  Redexbewegun- 
gen,    welche    wesentlich   von  Vagusempiindungen   geweckt  werden, 
,    hier  noch  zu  nennen  das  Seufzen,  der  Husten,  besonders  das  krampf- 
hafte Element  des  Keuchhustens,  das  Gähnen,  das  Erbrechen,  viel- 
leicht sogar  die  Wasserscheu. 

An  III    1.     Es   ist,   zum  Thcil  nach  Experiinniten ,  zum  Tbeil  nach  klinischen 

'     ßeuharhtungon,  nicht  unwahrscheinlich,  dnss  AlTcctionen  dieses  Doppolnenen  auch 

f    bei  gewissen  materielleren  Krankheiten  im  Spiele  sind:  su  bei  der  Entstehung 

,     mancher  Lungcnemphyseme,  mancher  asthenischer  Lnngennnschoppungen  undEntziin- 

L-. düngen  (s.  Pneumonia  kypcttalica),  und  mancher  Lungenödeme,    so  namentlich  bei 

F   den  Symptomen  des  Todeskampfes  im  Stecknusse  (daher  unsere  Praktiker  letzteren 

auch   Lungenlähmung   nennen);    ferner:  bei  Atonic  des  Magens,   bei   den   zu 

Himkrankbeit   hinzutretenden   Magenerweichungen,   und   vielleicht  sogar  bei  Leber- 

affectionen   (z.  B.    Gailenerguss   nach  Aergerniss)   und  anderen  Unterleibslorungen, 

ao   wie  bei  manchen   Gemuthstimmungen    (Muth    und    Muthlosigkeit,    Verstimmung 

nach  Tisch  u.  dgl.). 

Anm.  2.  Als  speci fisch  auf  das  Gebiet  des  Vagus  und  seines  Beinenens 
und  der  von  ihm  mit  versorgten  Geflechte  {PI,  pharyngei,  cnrdiaci,  pulmonale»,  ga~ 
$tri€i,  hepatUi),,  daher  zum  Theil  auch  mit  im  Gebiete  des  Glossopharyngeus  tind 
Synpathicus,  wirken  etwa  folgende  Heilmittel:  die  Narcotica,  besonders  die  Solaneen 
(pcllad.,  HyoHcy.,  Stramon.,  Tabak),  Digitalis,  Lobelia?,  die  Nauseosa  (z.H.  Drech- 
«•inatein,  Ipecacnanha,  Zink,  Wismuth),  die  bitteren  Mittel  (z.  B.  Nux  voinica), 
die  kratzenden  Mittel,  (wie  Senega,  Pimpinella  u.  s.  w.). 

§.  313. 

F.    Krankheit    des    Hypoglossus    stöil   die    Bewegung   der       f. 
ZuDge  (zum   Theil  auch  einiger  den  Kehlkopf  heraufziehender  und^'p^^^^^'^' 
festhaltender  Muskeln),    halb-   oder   beiderseitig,    durch    Krampf 
(Glossospasmus)  oder  LSihmung  {Glossoplegia). —  Beide  betreffen 
bald  mehr  die  Strecker  oder  Vorwärtszieher  der  Zunge  (Genioglosn 
u.  8.  w.),  bald  mehr  die  zurückrollenden  und  i>i%^tf\\£k^\^^%vi^^'^ 
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ronkh.  de»  Muskeln  derselben  [Siyloglossi  u.  dgl.),  aber  auch,  wenn  der  ganie 
12.N.-P.  Stamm  des  Hypoglossus  leidet,  die  wichtigsten  Kehlkoplheber  und 
KinnbackenufTner.  Daher  entsteht  bei  Krankheit  des  Hypoglossus  bald 
das  (krampfhafte  oder  lähmungsartige)  Henortreten  der  Zunge  zwi- 
sclien  die  Zähne  (Glossocele)^  bald  das  krampfhafte  ZusammeegduUt- 
seyn  der  Zungenwurzel,  bald  lleraufgezogenseyn  derselben  mitZo- 
sammenschnürung  des  Schlundes,  bald  endlich  das  Herabsinkender 
letzteren   sammt   dem    Kehlkopf,   verbunden   mit  ersdiwerter  ud 
ungeschickter  Bewegung  des  Unterkiefers.     Mit  diesen  Zufallen  Tcr- 
bindet   sich    zugleich    Störung   der   Functionen    des    articulirendoi 
Sprechens    (stammelnde    oder    ganz    undeutlich    lallende    Sprache« 
Schnalzen,   selbst  Slummheit,  Mntitas)^  des  Kauens  und  Einspri- 
cheins (Unfähigkeit ,  den  Bissen  im  Munde  beim  Kauen  richtig  n 
bewegen),  des  Leckens,  des  Ilinterschluckens  u.  s.  w.,  oft  zogieich 
mit  krampfhaften  Mitbewegungen   der  Gesichtsmuskeln  (Grimassen), 
der  Keiibein-Kiefermuskeln  (spontane  Ausrenkung  des   Unterkiefers 
beim  OefTnen,   Hin-  und  Herzucken  desselben  beim  SclüiesseD  des 
Mundes);    die  gelähmte    Zunge    hängt    schlaff  und    mager   herror, 
wird  wund,  zerbissen,  geschwörig  u.  dgl.  m.  —    Man  findet  diese 
Zufälle  meist  als  Begleiter  oder  Folgen  allgemeinerer  Ner?enleideo, 
z.  B.  der  Schlagflüsse,   der  Krämpfe,  seltener  isolirt;  man  nnler- 
scheidet  als  zwei  llauptformen  der  Erkrankung  die  masticatori- 
sehe  und  die  articula lorische  (z.  B.  Glossoplegie). 

II.     Krankheiten  der  Spinalnerven. 

§.  314. 

n.  Die  Stammnerven,    oder   die    im    engeren   Sinne   sogenannten 

rankh.derHyckenmarksnerven   (welchen  letzteren  jedoch  einige  der  za- 

mAn"cm  ^^*^'  erwähnten  Nerven  in  physiologischer  Hinsicht  zugehören),  sind 

'*  theiis  hinsichtlich  der  Empfindung  (hintere  Bündel) ,  theils  hinsieht* 

lieh  der  Bewegung  (vordere  Bündel)  bei  verschiedenen,  im  Gebiete 

ihrer   Verzweigungen    auftretenden   Krankheiten   mitbetheiligt,   iiut 

Theil  auch   hinsichtlich  der  Functionstörungen  innerer  Eingeweide, 

welche    wir   jedoch    bei   Betrachtung   des   N.   sympathicus  magnu» 

berühren  werden.     Im  Gebiete  dieser  Spinalnerven    kommen  man- 

nichfache  Formen  von  Nervenkrankheiten  vor,  welche  sich  oft  «f 

sehr  abgegrenzte   Gebiete  und  Functionen  beschränken   (z.  B.  der 

Sclireibekrampf) ,    und    von    denen   einige   bekannter  sind,   andere 

hingegen  noch  einer  mehr  ins  Einzelne  gehenden  UntersucbiiDg  und 

Beschreibung  bedürfen. 

a.  Die  Hautnerven  dieses  Gebietes  sind  häufig  von  Neural- 
gien heimgesucht,  welche  das  oben  geschilderte  Bild  (§.  293)  aiH 
deutlichsten  darstellen.  Die  Dermalgien  gehen  oft  von  Erkältun- 
gen (und  rheumatischen  llautschwielen)  aus,  sind  namentlich  gegen 
Inse  Berührungen  mit  einer  Federpose,  Streicheln,  Peitschen  mit 
einem   Uüthchen ,   Reiben   der  Kleidungslücke,  Bildung  einer  Haut« 


mß^ 


blle  u.  <igl..  so  wie  gegen  Wedcrweclificl  ecnpündlicli,  und  oll  mit  Wir  Kta 
belschniei-z  vurbunden.  Bei  maiiclK'ti  Sul)j<;ctPn  ßnden  sicli  mehre'>'" 
solche  Nerven  srli  merz  eil  zugleich  {Nntrahjiae  mullipUces)  oder  ab- 
Wechseltid,  im  Kölner  um h<-r wandernd  (N.  erralieaej.  —  Ausserdem 
gehSren  zu  den  Krankheiten  der  Iluiitncrven  das  Jucken,  das  Kric- 
^bdn,  die  abnormen  Hitie-  und  Kälte- Gefijlile  (Ürennen,  Frösteln, 
inr-  und  absteigender  kalter  oder  hcisscr  llauch  u.  dgl.,  hdulig  mit 
üfearalgien  abwechselnd),  Tcrner  die  Emplindlicbkeit  gegen  Erkäl- 
loogen  (Erkällbarkeit,  s.  §.  121  Aiim.  1),  gegen  Berührung  (%- 
juraphia),  vielleicht  auch  die  Neigung  zu  Hautentzündungen  iiRch 
..Verletzung  (Vulnerabilität,  s.  $.  31)  und  zu  Öfteren  nanlausschlägcn 
'IkI  geringen  Anlässen  (vulgo  sürhiigu  Haut);  sodann,  als  ciitane  1 
ÄüSsthesie,  die  bekannteren  Arten  der  Fühilosigkeit,  besonders 
biegen  Schmerz  {Analgesia),  gegen  Wärme  oder  Kälte,  und  das 
tgestOrte  Tastt-ii  {Anaphia);  endlicb  der  Haulkrampr  (Gänsehaut) 
tKUl  vielleiclit  das  sogenannte  Absterben  der  Finger  (eine  örtlich 
nnBchrielienc  Hautanämie,  s.  §.  212  Anm.). 

Die  Muskelnerven  dieses  Gebietes    sind  gewöhnlich  bei 
den   allgemeineren  Krampfkranklieilen  und  bei  den  vom  ilirn  oder  > 
TOIO    Uückenmark    ausgehenden   Läfimungen   betbeiligt.     Sie   sind    ' 
jedot^h   auch   der  Sitz  umschriebener  Krämpfe  oder  Lähmungen  (in 
letzterem  Falle  entweder  mit  Zusammensinhen  nach  der  gelähmten, 
oder  mit  Coiilractur  nach  der  entgegengesetzten  Seite),   von  denen 
in  den  Tolgeoden  §§.  einige  Eur  Betrachtung  kommen.  —  Als  Stö- 
rungen des  Muskelgelühls  sind  zu  betrachten:  1)  die  Muükel- 
schmerzen  {Myalglae),  gewöhnlich  relssender,  zii;hender  Art:   doch 
der  Sitz   hier  allerdings  auch  zuweilen  in  den  benachbarten 
iwebs-  und  Haut-Nerven  seyn;  sodann  2)  die  Maltrgkeils-  und,. 
ilagenheils-Empfindimgen;  3)  das  GefTihl  des  verlorenen  Ol eich- 
ttes   und   der  Scheinbewegung,  welches  als  Himalledion  dm   . 
ien  Schwindel  erhält,  das  aber  allerdings  auch   in   einzelnen  j 
lEedorn    vorkommen    kann   (s.  Uirnkrankheilen);    endlich    4)   die  1 
Huskelanäslhesie   (das   UiivcrinGgeii  zu  fühlen,    dass  und  wie   maofi 
eich   bewegt,   etwas  hebt,   wie  schwer   ein  Gegenstand  Ist,   we1cbel_ 
Ferm   er  hat  n.  s.  w. :   besonders   bekannt  bei   den  nüchenmarkS'W 
Damücliligen  [s.  diese  Krankheit]. 

Nach    den  H»uiilgruppen    dieser   Nerven    lassen    sich    ihre 
baoptsäcblicbereii  Locolkrsnkheiten  in   folgender  febersicht  (§.  315  "*'"'""  i 
IT.)  zusammenfassen ; 

§.  315. 
1}  Die  oberen  Ccrvicalni-rven  »ind    Öfters  der  Aiisgangs- 
i  ptinctneurJilgisdier  Schmerzen  (iXeuralyia  cerviio-occipitalis).  welche  ' 
kl)  über  Nacken  und  [{inlerluui|>t  verbreiten  und  daher  leicbt  nut  ' 
uttifnius  nuchae    und    mit    den    innerfll  Kopfschmerzen  ver- 
rerden,  abfigens  niclil  i-clffn  zugleich  mit  dem  Geaicht- 
1  vorkommen,  mit  dem  sie  auch  übrigens  viclGemeinsaa\*fc 
Die  Scbmcrzpünctchen  Imi  diesftv  ^^tvitaV-iw  «s&4 
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Krankh.d.Valleix  folgende:  1.  Der  Occipitalpunct  zwischen  dem  Zitzenfort- 
Iiau-Nerv.,  ^ntz  uiid  den  obersten  Halswirbeln  (an  der  Linea  seinicirculari!»  df« 
Ilinlerhaiiptbeins),  2.  der  oberfläcblicbe  Ccrvicalpunct  in  dew  Win* 
kel,  drn  der  Rand  des  Trapezius  und  Kopfnickers  bildet,  3.  der 
Parietalpnnrl  am  Sclieilelbeinbucker  (gemeinsam  mit  dem  S\  rnjgf- 
minus),  4.  der  Zitzenlortsatzpunet,  5.  der  Ohrenpunct  auf  dem  Ohre 
selbst.  —  Der  zu  diesem  Gefleclit  (wenigstens  hauptsächlich)  ge- 
hörige Zw  ercb  felis  nerv  ist  nicht  nur  der  Sitz  von  krampfbaftei 
und  lähmungsarligen  Zustanden  (namentlich  der  Schluchz-  und 
Lacli-Krämpfc,  so  wie  der  Zwerchfellslähmung,  welche  sehr  olt  voi 
Aerzten  für  Asthma  gehalten  wird ,  s.  Zwerclifeliskrankheiteo); 
sondern  auch  von  Sdimerzen  und  anderen  Empfindungen,  wddic 
auch  wohl  zuweilen  neuralgi6ch  seyn  mögen. 

d.Arm-N.  {m  Bereiche    der   unteren  Halsnerven    und  des  Armge- 

flechtes  tritt  die  Neuralgia  cervico-brachialis  auf,  welche  als  all- 
gemeinere N.  brachio-thoracica  der  linken  Seile  nicht  selten  Hen- 
leiden,  besonders  Rrustbräune  (§.  76)  begleitet,  urtlich  aber  aodi 
in  einzelnen  Aesten  (als  N.  scapulariSy  radialts,  cubitalis,  median§, 
digitah's  u.  s.  w.)  erscheint.  Die  Schmerzpüiiclchen  sind  liier  (nadi 
Valleix)  folgende :  1 .  untere  Cervicalpuncte  an  den  ZwisclH^nwirbel- 
löchern,  2.  Hinlerclavioularpunct ,  im  Winkel  zwischen  Akromion 
und  Schlüsselbein,  3.  Deltoidealpunct  im  oberen  Theile  des  Delta- 
muskels, 4.  Achselhöhlenpuncl,  das  Armgellecht  selbst,  5.  Ifiinie- 
ruspunct,  wo  der  Uadialnerv  sich  über  den  Oberen rmknocheu  her- 
umschlägt,  6.  Kpitrochlealpuncl,  wo  der  Dlnarnerv  über  den  iimorcn 
Klnbogenknorren  hinweggebt  (das  sogenaimte  Mäuschen),  7.  t!u- 
bitocarpalpimct  am  unteren  Tboile  der  Lina,  S.  Hadiocarpalpunct  am 
Gelenk  des  Radius  mit  der  Handwurzel.  9.  die  Fingerjujncte.  —  Als 
eigenthümliche  KramplToruien  kommen  in  diesem  Gebiete  die  Arthro- 
gryposis  (§.  2S0Anm.)  und  der  Scbreibekrampf  vor,  wovon  un- 
ten in  der  Anmerkung.  —  Die  x\rmlähmungcn,  mit  oder  olioe 
Anästhesie  der  Haut,  sind  in  der  Ke^el  Folgen  von  centralen  Leiden: 
bisweilen  auch  von  äusserem  Druck,  z.  R.  beim  Daraufliegen  im  Schlafe, 
oder  von  Narben. —  pHrlielb?  Lähmungen  der  hierher  gehörigen  Nerven 
bedingen  das  Herabsinken  der  Schulter,  das  tlfigellurmige  AhsteboB 
des  hinteren  Sclilfisselblallrandes  (Lähmung  des  M.  serratus,  des 
Nerv,  thorancus  posterior),  die  bei  Dleikolik  so  aunäUigen  Con- 
Iracluren  der  zweiköpfigen  IhMigenuiskeln,  die  Anästhesie  des  kleinen 
und  Ringlingers  (Lähmung  des  iV.  cubüalis),  die  lliiirihigkeit  zur 
Supination  der  Hand  (Lähnunig  des  hinteren  Astes  vom  Radiaber- 
ven),  die  mit  Abmagerung  verbundene  aufsteigende  Lähmung  der 
Hand  (wovon  oben  §.  2^5  Anm.   1)  u.  s.  w. 

Srhri-ilic-  Am».     Drr  S i: li rc  i h ckra iii |»f  ((7ii'i/«>/»<i.%mj/.v  f>nifilorum)  kdiiiml   in  neuerer 

knimpr.  '/'vU .  tlitiN  hei  Scliiilkiiuicrii,  liieils  li<:i  \u'\  iiiid  .-iiili:ilt<Mid  sriiroiht'iuirii  Krw:irh- 
snifii  liiiufiK  vor,  iiihI  ist  gewöhnlich  ein  \nii  KriiHhluiigsgi>riihl  (iiml  f!iiiii:o>>ti-P^ 
(Irr  ilii>  Fi'dcr  li.'iiteiulpn  und  b«wpgoiiiltMi  Miiskohi  honnrgiM-iitriii*i-  Ui'lli'xikr.'tinr^. 
fX'lti'ncr  VOM  partieller  Lähmung  bedingt.  Am  h:iiing<«(eii  jinssert  er  awh  in  4^ 
Klcxnren  durch  kninipUianes  Andriieken  de«  iSie  Feder  h^iilenden  Ihmmes  (ifftt 
den  Zfj^M*-  und  Mil\e\-Vi«^»*T ,    \sc\\\\%*^    vVw  V vivVv*A\\\Vvv\\\>f.  ^v^'^^i  und  cndliih  :»t'  «f 
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wird,  dass  d«T  Kranke,  iiiu  srhrf^iben  zu  können,  die  FodiT  zwisrhen  andere  Fin-  Schreibe- 
ger  (z.  B.  den  dritten  und  vierten)  oder  in  die  Holilhand  neiiinen  muss,  uder  dass  krampr. 
sich  die  ganze  Hand  beim  Schreiben  kiauenartig  ballt.  Diese  mehr  tonische  Krainpf- 
form  liegt  auch  meist  den  von  Scbreibverständigen  sogenannten  schweren  Händen 
zu  Grunde.  Seltener  ist  die  klonische  Form ,  wo  die  Feder  plötzlich  nach 
der  Hohihnnd  hineingeschnellt  wird.  Selten  ist  der  Sitz  in  den  Extensoren, 
wo  sich  bei  dem  Versuche  zu  schreiben  plötzlich  die  Finger  ufiTnen  oder  der  Zeige- 
.<'  flnger  ausstreckt  und  so  die  Feder  herausfällt;  ebenfalls  selten  in  den  Vorderariu- 
*>iDUskeln,  wo  mitten  im  Schreiben  die  Hand  plötzlich  über  das  Papier  hinwegge- 
^  tcfanelk  wird,  lange  Striche  und  Tintenflecke  hinterlassend:  eine  chorea-ühnliche 
>Fonn,  bei  Schulkindern  am  häufigsten.  Endlich  ist  das  Uebel  oft  nur  eine  Folge 
des  Zittems,  besonders  bei  alten  Leuten,  und  beginnender  Lähmung  der  Vorder- 
üm-Muskeln,  wo  dann  die  krampfartige  Anstrengung  beim  Federhalteu  mehr  eine 
■othwendige  und  willkiihrliche  Klickwirkung  gegen  den  niuskelsch wachen  Zustand 
der  Extremität  ist.  —  Die  entfernten  Ursachen  sind  so  mannichfach,  als  die  der 
mderen  Nenenkrankheitcn ;  die  nächstliegende  und  gewöhnlichste  aber  ist  eine  fal- 
'.  tcbe  Methode  des  Schreibunterricbtes,  der  Federhaltung  und  Körperslützung  beim 
Schreiben ;  nurh  wohl  der  Gebrauch  der  Stahlfedern,  harter  und  dünner  Stahlfeder- 
halter, rauhen  Papiers.  Von  Deseitigung  dieser  Ursachen  muss  die  Heilung  be- 
giDDcn.  Der  I^ilient  muss  sich  beim  Schreiben  auf  den  linken  Vorderarm  und 
Einbogen  und  auf  den  linken  Sitzknorren  stützen,  hingegen  den  rechten  Arm  frei 
und  leicht  in  der  Mitte  des  Vorderarmes  auflegen ;  er  muss  die  Hand  nicht  auf 
i  das  Erbsenbeiii  oder  den  Clnarnmd,  sondern  auf  die  Sireckfläche  vom  Nagelgliedc 
des  kleinen  und  Iting-Fingcrs  stützen,  und  durchaus  in'cht  mit  Ann-  oder  Hand- 
gelenk-, sondern  mit  Fingerspitzen-Bewegung  schreiben.  Um  das  Zusammenkrampfen 
der  andiTcii  drei,  die  Feder  haltenden  Finger  zu  vermeiden,  können  im  Anfange 
dienen:  ein  elastischer  King  von  Stahl  oder  Kautschuk -Streifen  (besonders  von 
den  vulkanisirten  Kautschukringen,  elasiic  bamix),  wodurch  die  Feder  am  vorder- 
sten (iliede  des  Zeigefingers  befestigt  wird,  später,  blos  etwas  Klebwachs  an  die 
Spule  angebracht ,  um  dieselbe  an  den  Fingerspitzen  fester  haften  zu  lassen.  Der 
Kranke  selireibe  nur  mit  weichen,  langschnabeligen  Federn,  welche  den  Grundstrich 
beim  Herunterziehen  ohne  allen  stärkeren  Nachdruck  bilden ;  er  gewöhne  sich  an 
eine  flüchtigere  Handschrift,  welche  die  Hauptthätigkeit  in  den  aufsteigenden  Haar- 
strich des  Buchstabens  legt,  somit  die  Extensoren  mehr  als  die  Flexoren  beschäf- 
tigt, welche  letztere  dann  das  Geschäft  der  Federhaltung  ungetrübter  besorgen. 
(Hierin  liegt  der  .Nutzen  der  sogenannten  amerikanischen  Schreibmctho- 
d  e  n  und  ihrer  Nachahmungen  bei  solchen  Patienten.)  Nur  bei  halbgelähmten  und 
zitternden  Armen  ist  eine  andere  Methode  nöthig.  Ein  solcher  Kranker  klemme 
die  Feder  fest  in  die  Falte  zwischen  den  .Mittelhandknochen  des  Daumens  und 
Zeigefingers,  gegen  letzteren  sie  andrückend,  und  schreibe  mehr  aus  dem  Hand- 
gelenke, mittels  der  .Muskel  des  Ober-  und  Vorder-Armes.  —  Der  Gebrauch  sehr 
dicker  Spulen  oder  umfangreicher  und  rauhgearbeiteter  Stahlfederhalter,  sogar 
das  Einschliessen  des  Kiels  in  einen  Kork  oder  in  ein  dickeres  Bohr  sind  Erleich- 
terungsmittel für  die  Federhaltung.  Nebenbei  sind  alle  durch  die  prädispimirenden 
Momente  gel»otenen  Indicationen,  dafcrn  sich  solche  aunindeu,  zu  befriedigen:  so 
z.  B.  kalte  Bäder  und  T(mica  bei  allgemeiner  Muskelschwäclie.  stärkende  Einrei- 
bungen und  Douchen  auf  den  Ann  bei  örtlicher  Muskelschi^äclie,  ausleerende  und 
resoUirende  Mittel  bei  Abdoniinaiplethora  und  Hämorrhoiden,  Blutegel  und  Blaseu- 
pflaster  an  den  kranken  Wirbel  bei  Spinalcongestioii.  Von  der  enipiohlenen  Mn>ikel- 
und  Sehneii-Durchscliiieidung  (der  Daumenbeuger)  kann  ich  mir,  ausser  einem  zeit- 
weisen Ausruhen  der  Muskeln,  nicht  viel  versprechen.  Aehnliche  Krampfformen 
durch  überwiegend  einseitigen  Gebrauch  ein/.elner  Muskeln  (E r  m  ü  d  n  n  g  *«  k  r  ä  m p  fe.) 
kimimen  vor:  bei  manchen  Kün«*tl«'rn.  besonders  als  Fingerkrainpf ,  z.  B.  bei  Kla- 
vierspielern. Flötenspielern.  Viidini-^ten,  Nätheriimen,  (iuitarrespielern ,  Schneidern, 
Zeichnern,  Schriftsetzern  u.s.  w.,  bei  Schustern  vom  Gebrauch  der  Pfrieme  (S  c  h  u- 
stcrkrampf,  s.  Clemens  in  Zcitscbr.  f.  rat.  Med.  1850,  pag.  34.);  bei  Zug- 
pferden der  Hahnentritt  oder  Hahnenspath  des  Hinterfusses.  [Vgl.  Cazenare,  über 
einige  Gelirechen  der  rechten  Hand  u.  s.  w.  Aus  dem  Franz.  (Paris,  1846.  8.) 
Quedlinburg,    lb46.  8.] 


464  KRA>KHE1TEN    DES    NEUVEK-SYSTEMS.  ^  3\6. 

§.    316. 

2.  2.   Im  Bereiche  der  Brust-  oder  Z  wischenrippen-Ner- 

Krankh.derygp  linden  sich  häufig  Neuralgien  (N.  intercostales  s.  tkoradai^ 
Thorax-N.  ^^^^^  Schmerzen  in  einer  Linie  längs  des  betrelTeoden  Zwischeo- 
rippenraumes  und  bis  zur  Brustbein-  oder  Herzgruben-Gegend, ji 
bis  zum  Nabel  hinab,  dahinstrahlen ,  und  selbst  das  Athnien  be- 
klemmen. (Pleurodynia  neuralgicä,  Neuralgia  dorsointercosttü), 
seitensUch.  Die  Schmerzpünctchen  finden  sich  hier  1.  neben  den  DomforUilni 
(Vertebralpuncte) ,  2.  zwisclien  je  zwei  Rippen  etwa  in  der  Milk 
ihres  Verlaufes  (Seiteupuncte) ,  3.  neben  dem  Brustbein  (SUtiiii» 
puncte).  Auch  schmerzen  gewöhnlich  die  betreffenden  Wirbel  bcn 
Druck  auf  ihre  Dornfortsätze.  Diese  Neuralgien  begleiten  oft  ie 
sogenannte  Spinalirritation ,  so  wie  den  Gärtelausschlag,  aber.  wA 
manche  echte  Pleuritis  und  Tuberkulose,  als  symptomatische  Scbawr- 
zen.  —  Die  dem  weiblichen  Geschlechte,  besonders  in  jüDgcRi 
Jahren,  eigene  Neuralgia  mammaria  ist  häufig  mit  Entwickdfl| 
Schmerzhalter  Knoten  in  der  Brustdrüse  (Cooper*s  irritablen 
Tumoren)  verbunden  und  kann  Vorbote  des  Dröseiikrebsis 
seyn.  —  Krämpfe  der  von  diesen  und  den  vorigen  Nerroi 
versorgten  äusseren  Athmungsmuskeln  treten  theils  als  Begldterbd 
verschiedenen  astlima tischen  Zulallen  auf,  theils  auch  selbstiiidig 
(als  eigenthömliche  Art  des  Asthma). 
Skoliosen  Eine   Schwächc  und  Lähmung  der  Nerven   der  ius- 

und  seren  Athmungsmuskeln  (einschliesslich  der  vom  HaWÜieil 
yp  **""•  g^^^Q^jii^jj^jei^j  js^  jie  gewöhnlichste  Quelle  des  Buckeligwerdeos: 
sowohl  (einseitig)  desjenigen  Schief-  und  Krummwerdens  nach 
der  Seite  (Scoliosis),  welches  ohne  rhachitisch-verunstallete  Exlre- 
mitäten  und  erst  gegen  die  Pubertätsjnhre  hin  beginnt,  als  audi 
(doppelseitig)  desjenigen  Zusammensinkens  nach  vorn  (Kyphoiis 
dorsalis)^  welches  ohne  WirbelzerstOrung  im  höheren  Alter  oder 
bei  vorzeitiger  Erschöpfung  der  Körperkrälte  (durch  Gesrhlecbts- 
ausschweifungen,  Wochenbetten,  Strapazen)  einzutreten  pflegt  In 
ersteren  Falle  sinkt  der  Bnistkasten  (durch  die  Einathmungsbewe- 
gungen  des  Zwerchfells  nach  inn(Mi  gezogen)  nach  der  gescbwächlen 
Seite  zusammen  und  wird  nach  aussen  concav,  so  dass  sich  die 
Hippen  zuletzt  (die  untere  llälfle  und  obere  Hällle  eiitgegengcselztj 
dacliziegellörniig  ilber  einander  schieben;  beim  Einathmcn,  niroeol- 
lich  weini  man  dabei  den  Bauch  mit  der  Hand  zusammendruckt, 
hebt  sich  nur  die  couvexe  Brnsthälfte  nach  aussen.  Dieses  Ucbd 
hängt  oft  zusammen  mit  Muskelschwächc  und  Bleichsucht  (daher 
stets  die  Flalsveneii  zu  auscultiren  sind),  auch  mit  Brustschmen 
(nach  Ausdehnungen,  Verletzungen,  Rheumatismen,  öberstandeoen 
Brustfellentzündungen) ;  es  wird  durch  nachlässige  Haltung  und 
Faulheit  der  Kinder,  so  wie  durch  mangelnde  Aufsicht  in  Schule 
und  Ilaus  verschlinmiert  und  häufig  erst  dann  in  ärztliche  Behand- 
lung gegeben,  weini  es  (durch  entstandene  Knochen-  und  Gelenk- 
Verbildungcn)  uuheiibar  ist.    Zeilige  Anwendung  der  Ableitungsioit^ 
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(z.B.  Pustelsalben),  der  Eisenpräparate,  fleissiges  und  kunstmässigKrankh.der 
geleitetes  Turnen  und  stetes  Erinnern  an  die  richtige  Körperhaltung,     ßrusi- 
sind  hier  die  Hauptraitlel,  bei  den  leichteren  Fallen  ebensowohl  als 
bei  den  schwereren,  der  eigentlichen  Orthopädie  anheimfallenden. 

§.  317. 

3.  Unter  den  Atfectionen  derLcndennerven  und  desLen-  nnd 
denge Hechtes  sind  her?orzulieben :  die  Neuralgie  {N.  lutnbO"  ündeii- 
mbdominalis),  von  welcher  das  sogenannte  Lenden  weh  (lum&a^o),  W"^«nj 
noch  theilweise  zu  unterscheiden  ist.  (S.  Anm.  1.)  Einzelne  Ge- 
biete der  fraglichen  Nerven  sind  der  Sitz  umschriebener  Neuralgien, 
S.  B.  der  Neuralgie  der  Baucliwände  {N.  abdominalis,  wenigstens  in 
Sitr  unteren  Bauchhälfte,  welche  leicht  mit  Rheumatismus  oder 
aoeh  mit  Peritonitis  oder  Kolik  verwechselt  wird);  sodann  die  N. 
ileih-scrotalis  (welche  leicht  für Ilodenschmerz  gilt);  vielleicht  auch, 
wenigstens  zum  Theil,  die  N.  testicularis  und  uterina;  vor  Allem  aber 
die  sogenannte  Ischias  antica,  eine  schmerzhafte  und  meist  wirk- 
lich neuralgische  Krankheit  im  Bereiche  des  Cruralnerven,  des  N, 
gaphenus  und  A'.  attanens  femoris  externus  (s.  folg.  §.  318  Anm.); 
dieselbe  kommt  theils  für  sich,  theils,  besonders  der  Knieschmerz 
^Gonalgia),  als  Begleitung  der  echten  Psoitis  und  Coxitis  vor, 
an  welche  man  bei  derartigen  Zufallen  stets  denken  muss.  (S.  u. 
Anm.  2.  3.)  —  Unter  den  motorischen  Nervenkrankheiten  dieses 
Gebietes  sind  erwähnenswerth :  die  hohe  Hüfte  von  einseitiger  Con- 
tractur  oder  Lähmung  eines  Psoas,  das  Zusammensinken  des  Rum- 
pfes in  der  Lendengegend  {Kyphosis  lumbalis)  bei  Lähmung  der 
Lendenmuskeln,  die  Contracturen  des  Kniegelenkes  bei  Lähmung 
der  Sireckmuskeln  des  Oberschenkels,  das  krampfhafte  Heraufziehen 
der  Hoden  (symptomatisch  bei  allgemeineren  Nervenübeln  und 
bei  manchen  Geisteskrankheiten,  nach  Auenbrugger) ,  die  Schwäche 
und  Schlafllieit  der  Bauchmuskeln  als  Quelle  von  Gebärunvermögen 
oder  von  Sluhiverslopfungcn  und  Bläliungsbeschwerden,  gewiss  auch 
oft  von  Pfortader-  und  Leherkrankheiten ,  da  die  Kräftigkeit  der 
Bauchpresse  für  alle  diese  Unterleibsfunctioncn  von  entschiedener 
Wichtigkeit  ist. 

Anm.  1.  Das  hendcnvfch  {Lumbago)  hczoichnet  einen  in  der  Leudengegend  Lumbago. 
über  dem  Kreiizknuclien  rostsitzenden,  lialli-  oder  beidseitigen  Sclinierz,  der 
durch  seine  Heftigkeil  in  der  Hegel  das  Aufrichten  und  andere  Bewegungen  des 
Rumpfes,  selbst  wohl  Husten,  Larhen,  Nicssen  erschwert  und  ganz  unmöglich 
macht ,  durch  ganz  stille  La^'e  aber  sich  mildert.  Ein  s<»1cher Schmerz  entsteht  häufig 
nm  rheumali sehen  oder  rein  entzimdliehen  Zuständen  der  Muskeln  oder  des  Bindegewe- 
bes dieser  Theile,  oft  in  Folge  von  Anstrengungen  desRuckens(Hexenschu8s)  und 
daon  wohl  von  Itlutaustretungen  oder  Muskclzerreissung  bedingt ;  ist  häufig  von  all- 
gemeiner und  abdomineller  Plethora  (vielleicht  von  Congcstionen  der  Rückenmarkshäule) 
abhängig ,  übrigens  oft  symptomatischer  Begleiter  von  Krankheiten  der  Nieren ,  des 
hinteren  Bauchfelles,  seihst  der  Wirbelsäule  uud  des  Rückenmarks,  \cm  begionen- 
dem  Lurabalkrebs  u.  s.  w.  (vgl.  Rückenschmerz).  Nur  in  einigen  seltneren  Ffillen 
hat  er  den  deutlicheren  neuralgischen  Charakter  {f^furalgia  Imnbv'abdominalit}^  ist 
periodisch  aussetzend,  nimmt  nur  eine  Seite  ein,  slr»bU  nicht  selten  nach  deaG^> 
schlechtstheilen  herab  und  wird  durch  Dnlcken  auf  die  Sc\i1&«cv^vvv^WcV^^  %««^<^. 
Choulant'Riihlt r,  Path.  u.  Thtr.  n.  Auü.  o^ 
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Lumbago.  Die<e  sind:  1.  LcndeimirbHpuncte,  ucbcn  den  \Virl«In,  2,  Darmbeinpund .  in  Atr 
Mille  der  Crista  ossis  ilei,  3.  bypogasirisehcr  PuncI,  am  unleren  Theilo  dos  gcradeo 
Bauebinuskels  über  dem  Leislenringp,  4.  InKiiinalpunct,  am  Auslrilt  de«  NeniMi  au? 
dein  ßuurbringe  älter  der  Mitte  des  Pi>upart.  Bandes,  5.  Scrut«il-  und  Vaginal-l^mcL 

Vernandiü  A  n  ni.  2.     Die  vi  irkliebe  Hüftgelenkentznndung  {CoTilis,   Corarthroeut) 

Kraiikli.  bewirkt  einen  festsitzenden  Sebmerz  sowobi  im  Huitgelenk  als  im  Knie  (»n  birr 
Colitis,  vorwiegend  brfiiger).  ErstiTrr  (die  Coxalijic)  vermebrt  sieb  diircb  Sieben  a\if  dna 
kranken  Fu<tse ,  dnrcb  Krcisbew  rgungen  mit  dem  Oberscbenkel ,  iltirch  Eimbnirkeii 
über  dem  Troebanter  oder  in  der  Weicbe,  und  diircb  starkes  Pucheii  auf  4« 
grussen  Truehanler  oder  auf  das  gebogene  Knie.  Der  Fuss  erscheint  im  Anfanc« 
meistens  verlängert,  später  verkürzt:  banptsäehlich  dureh  veränderte  Haltung  ^r 
Hüfte.  Der  Kranke  ball  den  Scbenkelkopf  unbeweglicb  in  der  lYunne  und  bi/vr^ 
die  Beckenknorben  an.slatt  des  Scbenkels.  Die  Hinterbaeke,  anfangs  zuweilen  gv- 
achwollen,  flacbt  sich  später  ab.     [Uebrigens  vgl.  die  ebirurg.  Werke.] 

Pioitii.  Anm.  3.     Bei    Psuilis   und    Psnasabscess    (wobei  im  Sinne  der  öllcrei 

Anatomen    der   Musculus   iliacus   inlirnus    mitverstanden  wird)  hindtMl  der.  SchncR 
das   Ausstrecken   und   Heben  des  kranken  Oberschenkels,    das  l-elicrseblagen  des- 
selben  über   das   gesunde  Knie,    so  wie  das  Auswärlsdreben  desselben,  besoodcrs 
in  der  Uückenlage.     Der  Kranke  hält  den  Fuss  angezogen  mit  krummem  Kuir.  Bd 
langsamem   Verlaufe   des    L'ebels    beginnt  er  nach  und  nach  zu  hinken,    niar^ckfll 
mit  vorgebogenem  Oberkörper.  k:mn  nicht  gerade  stehen  und  nur  ^cbwierip  trepp- 
abwärtsgeben.     Diese    Zufälle   \erbinden    sieb    aber  oft  mit  consen.siiellen  Dounlgi- 
schen  i>der  dumpferen  Schmerzen  in  den  Lenden,    der  Hüfle  und  dem  ()ber$cbri- 
kel,  selbst  im  Knie,  oder   mit  Taubseyn  des  Scbenkels.     Die  Psoitis  entzieht  mäü 
secundär,    durch    Kitcrsenknng   in    Fulge    von    Caries    der  Lendenwirbel    odfr  to 
Hüftbeins    oder  von  Entzündung   des  Zellgewebes  um  den  Dickdarm,  ^ellrner  Mi«- 
patbisib  von  Muskelzerreissung ,  Hlieumalisnm>«  u.  dgl.     Der  Eiter  erscbeidt  inlelit 
mei<t  unter  dem  Poupart'schen  Bande. .   [Vgl.  die  ebirurg.  Werke.] 

§.  318. 

Krnnkihdcr  4.  i)jis  Goluel  der  Sa  CT ol  nervc  II  (Plexus  tschiadicus,  }>vien- 
'  dalis,  haemorrhoidalis  und  coccijgeus),  die  sogenannte  Cauda  eqnina, 
ist  sehr  liäuiig  der  Silz  von  Erkrankungen:  liauptsädilich  woLl  ia 
Folge  von  llilckwirkungen  der  von  ilim  versorgten  oder  diese  .Ner- 
venstämmc  in  ihrem  Verlaiiic  nacliharlicli  hemlhrenden  Organe 
(besondet*s  der  Gesclileclitsorgane,  namentlich  des  Uterus,  femer* 
des  Mastdarms,  der  Blase,  der  Beckenmuskehi  und  Berkenknorhen, 
des  Hiingelenkes  u.  s.  w.),  und  in  Folge  diT  Kigenthinnlichkeit 
der  Bhitvertheilung  in  dieser  Gegend  (vgl.  die  Lehre  von  den  Oi- 
niorrhoiden);  aber  auch  wohl  deshalb,  weil  allgemeinere  Riu'kcn- 
markskranklieiten  sich  gewöhnlich  in  aufsteigender  Reihe,  nämlidi 
zuerst  von  den  untersten  Strängen  beginnend,  zu  äussern  pllegeo. 
—  Von  den  Neuralgien  dieses  Gebietes  ist  die  gcwöholirbste 
eine  unter  dem  Namen  II fit t weh  {Ischias)  ))ekannte,  scbmenbafle 
AiTection  des  Nervus  ischiadicus,  welclie  aber  mit  anderen  schmerz- 
haften Uebeln  dieser  Gegend  zusammengeworfen  wird:  sie  wiril  in 
der  x\nm.  besonders  abgehandelt.  xVusserdem  linden  sich  auch  oft 
einzelne  Aeste  dieser  Nervengeflechle  ergrillen;  dahin  gehören, we- 
nigstens zum  Theil,  die  Mastdarmschmerzen  (Proclalgia),  die 
Artersperre,  die  Blasenschmerzen,  die  Aeuratgia  cocctigt^i 
(Spasmus  Paracelsi  fixus) j  die  Neuralgie  des  Penis  und  der  Ilaro- 
röhre,  der  Pruritus  femorit,  ani,  vulvae,  urethrae  u.  s.  w..  tier 
schmerzhaltc  Wadenkrampf  (Crampus),  die  Neuralgie  des  Fuss- 
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ckena  (N.  dorsalU  pedh)  utiil  der  Fusasohlc  {N.  piantaris), snuWi. ^„ 
a.  —  Anästhesien  ilioses  Gebieles  (oll  in  Folge  der  vorigen^""'"'-!'«^ 
oder  von  Rückenmarkskrnnklieit)  kommen  vor  an  der  Hinlerbacke, 
an  den  Fusssohlen,  an  den  Genitalien  [die  Auaphredisia) ,  an  dei- 
Aller-  und  Blasen  -  Mündung  (der  im  wissen  Lliche  Koth-  und  Harn- 
Abgang)  u.  a.  —  Pie  Bewegungsnerven  dieses  Gebieles  sind 
'(wenigstens  in  der  Hegel)  der  Sitz  sowohl  jener  allgemeiner  ver- 
•fireitelen  (do|ipelaeilig«n)  Paraitlegien  (s.  o.  §. 286) und  Maskel- 
oartdien  lAtixietas  liliarum),  welche  gewöhnlich  von  den  Cenlral- 
organen,  namentlich  vom  Bücketimark,  ausgeben,  als  auch  von  ver- 
sohiedencn  Arten  mehr  ßrtlicli  bedingter  Ri'ämi>re  und  Lähmungen. 
Dabin  gehören  die  einseiligen  Lähmungen  eines  Fusges,  die  Con- 
ttncluren  der  Wade  (Pferdeluss,  Pei  egiiinui),  der  Schien-  und 
Wadenbein  -  Muskeln  (Pes  varus  und  valgiis);  der  Priapismus 
{als  Reflexkrampr) ,  die  Lähmung  des  Penis  {Cantoplegt'a) ,  die  un- 
Tollkonmienc  oder  torzeitigc  Samcnejacutation,  die  verseil iedenj^ 
Arien  von  Kiümplen  und  Lähmungen  der  Harnblase  und  des  Aflcrs, 
.dabin  zum  Thcit  auch  der  Mastdarmvorrall,  der  unwillkührliche 
Stuhlahgang.  der  Sluhlzwang  (Tenestnus),  die  krampITiaHe  Mast- 
darmverengung  n.  a.  m.  Wobei  jedoch  hinzuzulügen  und  nie  zu 
vergessen  ist,  dass  in  den  meisten  der  angerührten  Fälle  oH  ma- 
rterielle,  eniziindlicbc  oder  andere  Leiden  (z.  B.  Verschliesgung  der 
Arterien,  schmerzbarie  Geschwüre  oder  völlige  Zerstörung  derScbleim- 
I  haut,  Desorganisation  der  Muskeln)  ganz  ähnliche  Erscheinungen 
ohne  primäres  Nervenleiden  hervorbringen. 

Anni.  Mit  drin  NniDca  HüFliTrU  (Itcbisi,  Mafuni  iichiadicuia,  Scialira)  lic-  i,ci,ui. 
Xficlinel  infiri  seil  atlm  Zeilen  eiaeii  tirniHvn  Schmerz  in  ier  Gegend  de«  HOri- 
geicnkM.  Dirser  Sclimcra  iit  bald  mehr  fesliitirnd,  auf  da»  Gelenk  allein  be- 
«chrSnkL  und  wird  dnrcki  AuRrploti  iiiil  dein  Fusse  geweckt,  und  dana  hestebkder 
VtrdathteinerscIileleliendenEnuanduiigdatelhallCaxilii,  t.{. 317  Audi.2),  neleber 
iu»iil(.'s  Tiv'iwillitje«  lliiilivri  ICIauHicalia  i)ianlan»J  bald  nnchiufalgtn  pflitgL 
i   i'i~in'il.i    rt  '\,\i  iLiJj  il<'ii)  Kri'iiAiitii.'bi^n  und  itn  Lenden  bin  mil  uu- 

1111    Sil/.'    iiii'l  iii'l Im   ii,'iiif;i't   t'i'liiiidcrlcr  Mii>ttelb«viegung:   dann  IM 

iii.iii-' lii'  .N.iiiji   .j.".~r'il><'ti  .iiji'i-  .'III   h 'hen-  »der  Muikel-Leiden  der  E«k- 

.4  xilii-ili .h:   i'<'iii<  til'i-  ilii'  M<iiliilipile|Glufalen  und Zrlliloll)  leiden, 

lUJcUl  enm  hilti'iiliililiiii;:  iii  .Iiii-i-IIuti  .  -.1  Mir  ilii-  u'lllliillirlicbe  HuBkelb«negUDg 
tm  nieiilcn  Ki-Iihuk  I(i~iii  ihn  rmliii  Ij  Iii'vIi'iIi'I  rli'i  Sdimen  genauer  den  Laiü' 
vnd  die  £ndaii>lii'<'iiiiii);<  11  ili  -  liiiliri.ni'ii  .'<ii-i  ^i  lii-Mkiiiji'ni'D  und  itircr  AesU 
Ihtlüat  itrnoi'i  ('i>iN<iii>ri  ini.l  li.ii  <htiii  .mi  nKi-im  ilii-  l'.iRcnibilinlichkeiten  der 
ll»nMiBcbnienpn :  tdi--!-  Ilciiiti-iii ,  [iIi.kIhIii.  Aiilin'ti^ii  und  Versebwinden,  pcrio- 
düüttt   EMclieineu.    gru^si-   H. 11111:11  i.ii:L.'ii,  .ilii'r  11  iilji^  bind  frier  Gebrauch  des  Ge- 

'    iMke*.    FuIki   der   SdimiTi    <) n<'i-<  i<  li  il<  -  ilullnerven,  atrahll  er  dnber  au  der 

Ünlirea  Seile  de< Schmliel-  I  .m-oii  lni  ili  Utt  mr Kniekehle  nnd  verthellt lieh 

•  kUr  ia  den  Unters<?bpnkFl.  ">  i<>  um  mni  <i.i~  Li'iaeii  hint  eresHflFtwch(/i«kM< 
l'^ftiro,  Heunlnia  iichiaitica  >.  {•■maiii-ji.ipl^ka);  begltilel  der  Schmrri  dagegen  den 
'  Vcftauf  de>  SFhenkelnenea  iinil  gebt  vun  der  Leblc  aua  an  der  inneren  nnd  tor- 
4mR  Seile  de>  üebenkels  tum  Knie  und  hii  an  den  inneren  Knücbel  bemb,  *d 
Benal  man  es  vurderei  Hiiriweh  {hthiat  anlica,  Ntvalgia  «rurali«  (.  fn»ar»- 
fmMiatu).  Beide  knmmen  niebl  seilen  mit  einiodtr  vor,  ader  die  aalica  (riU 
■or  fctiita  biiiiu,  i.  B.  wenn  r'm  KninklivilBprucess  im  Rdckenmark  oder  auch  In 
4*r  Beckenbnble  tun  unlen  nach  oben  emporaleigl.  —'Bei  Uehiai  pQitifa  llndoii 
«ich  die  wichljgslen  Scbmenpllnctchcn :  an  den  Kreotbeinlfrcbem  und  hiotn  Jtn». 
9«Mea  Troebanter   (Hfllt-  und  Getiis-Puotte),   übet    1«  lkii\eV»\ive  V«"  '»«  'S"^ 
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Krankh.deraiis  dnii  M.  seinilondinosiis   und  somiincinhranosus   hcraustrilt),    in    der  RniekeUe 
Sacralnerv.  und  dicht  unter  dem  Kupfcben  der  Fibula  (die  drei  Knicpuncte^,  ferner  am  ionereo 
Nchias.    Condyliis  tihiae,  hinter  dem  inneren  Knöchel,  hinter  dem  Bauche  des  Ahdiutor  ktl- 
lucis,  am  Fussrficken  und  an  anderen  Stellen,   wu  kleinere  Aesle  die  XuskelKkci- 
den   durt'hJiuhren.     Der   spontane   Schmerz  wulhet  am  meisten  in  der  Gefend  its 
Gluläen  und  des  Trochanter,    ist  oft  sehr  heftig   und  hindert  die  Korperbewe^iuf. 
niunnt  durch  Stuhlverstopfung  in  der  Regel  zu,  durch  längeres  Geben  mei$t  ab.— 
Bri  der  Ischias  antica  finden  sich  die  Schmerzpünctchen  in  der  Weiche  hinter  im 
Pouparlischen    Rande,    in   der  Mitte    und  an  der  inneren  Seite  des  OberschesLeis 
(Femoralpuncte) ,    am   inneren   Knie   und  inneren  Knöchel,    und  wenn  der  äuiscrc 
oberllachliche  Hautnen'  leidet,  etwas  innerhalb  der  Spina  anterior  tuperior  ossis  üh. 
Die  Ursachen  der  echten  Crural-  und  Hüftneuraigie  sind  die  der  Nenenschurr- 
zen  ülierhaupt :  man  achte  besonders  auf  schleichende  Entzündungen  (beziefarDibrh 
Rheumatismus,  KnochenhautubeU  Knochenmarkschw;nnm),  auf  Krankheiten  dfrRetiro- 
organe  (besonders  der  Gebärmutter   oder  des  Mastdanns),    Reckengesch^tülste  und 
andere  die  Neneu  drückende  Tumoren  (z*  D.  sogar  Schenkelbruche,  Kothverbäiniuii 
im  S  romanum),  und  endlich  auf  eigenlliche  Rückenmarkskrunkheiten,  in  wclibra 
letzleren  Falle  die  Schmerzen  (exceulrisch)  in  beiden  Beinen  auftreten  und  ufti-iD«* 
späteren  Querläbmung  vorausgehen.  —   Der  Verlauf  der   Hüflwehkrankheilro  i«t 
bald  acut  und  mit  Fieber  begleitet,  bald  chronisch  und  ficberlos.     Die  Aus(!ä(]«f 
sind  oft  Verkürzung,  Abmagerung,    Coutractur  und  Lähmung  des  Schenkels,  IUg^ 
meine  oder  partielle  Fühliosigkeit  der  Haut,  Kaltwerden  und  Frkältbarkeit  dersdWo 
u.  s.  w.,  und  verschiedene  Verbildungen  der  Gelenkhäute,  der  Muskeln  oder  auHi  jeoer 
NenriMi  selbst  und  ihrer  Scheiden:  um  so  mehr,  da  die  verschiedensten  KraaUn- 
ten  jener  Gegend  (z.  B.  Markscliwannn  der  Hüfte,  schleichende  Entzünduugm  hnI 
Knuchcnfrass  der  Beckenknochen,  l'terinentartungen,  selbst  Krankheiten  der  GHa^ 
Stämme    im  Decken,    Exostosen    und   Eitersenkungen    daselbst)    bei  schleii-bi'odtm 
Verlaufe  anfangs  unter  der  Form  des  Hüftwehs  auftreten  (»der  die  Neneo  uod  tiirt 
Scheiden. nach  und  nach  ergreifen. 

Die  Behandlung  muss  nach  dieser  verschiedeneu  (z.B.  rheuniatiKhca,  eot- 
zündiichen,  ncnösen  oder  sonst  specilischen)  Natur  des  Hebels  sich  hdiUii. — 
Von  inneren  Mitteln  sind,  bei  der  grossen  Abhängigkeit  dieser  Körpermi^ud 
von  dem  Bccken-BIutkrcislauf  (vulgo  Hämorrhoiden)  vorzugsweise  uft  Ahfuhrminel 
nützlich:  in  dringenden  Fällen  das  KrolonöU  Jalape,  Kalomel,  übrigens  lieber  ilie 
Abführsalze,  die  Abführwäs'^er,  die  kühlendnuflösendcu  Salze  mit  Schwefel,  dif 
Pllanzensäuren ,  die  auflösenden  Mineralbrunncn.  Oder  bei  besiinderen  Anzeifon 
die  Specifira:  (luajak,  Akonit,  Colchicum,  Rhus,  Terpentinöl  (2  Dnichmeo  iii  1 
Lnze  Honig  theeiötTelweise) ,  Leberthran,  Jodkali.  Sublimat,  Opium,  Murphioa. 
Belladonna  u.  s.  w.  Seltener  passen  Tonica,  z.  B.  Slahlwässer .  Kaltwassercur.  — 
Die  äusseren  Mittel,  w  eiche  am  häutigsten  nützen ,  sind :  örtliche  Blulentlvf' 
nmgtMi  durch  Schröpfen  oder  Ansetzen  von  Blutegeln  um  das  Hüftgelenk  herua; 
täglich  fortgesetzte  Frictionen  mit  der  trockenen  Hand  oder  mit  Flanelltucbfn, 
Pelz,  Bürsten  u.  dgl.;  Einreib^-n  von  Oel,  Fett,  diverse  Salben,  z.  B.  graue  Queck- 
silbersalbe; endcrwiatische  Anwendimg  di's  Opiums,  .Morphiums,  Veratrins,  Akoui- 
tins;  warme  erweichende  Klysiiero ;  allgemeine  oder  örtliche  (besonders  Silz-1  Badrr, 
Dampfbäder,  Thennalbäder  (Teplilz,  Wiesbaden,  Aachen,  Gastein),  später  kalte  oder 
Seebäder.  Sehr  wichtig  sind  kräftige  und  oft  wiederholte  Ableitungsmitlel:  A> 
Vesicatorien ,  welche  man  auf  dem  Dicklleisch  unterhält,  oder  bald  hier  haM  A^ 
wechselnd  anbringt  ((liegende  Vesicatorien),  z.  B.  (nach  Cotunni's  VoTKhrifl) 
bandweise  \on  dem  Kopfe  des  Wadenbeines  nach  oben  und  unten  hin,  an  deriai- 
seren  Seile  des  Ober-  und  l'nter-SchenkeLs -„die  Brechweinsleinsalbe  oder  daskro- 
tonöl  oder  die  Schwefelsäure  (Acid.  Halleri)  oder  concentr.  Essigsaure  und  ähnlicbe 
Hautreize,  welche  man  in  der  Gegend  des  Hüftgelenkes  und  längs  der  sich  vö^ 
breitenden  Schmerzen  einreibt,  bis  eine  hinlängliche  Anzahl  von  Pusteln  erscheint; 
die  Prickelsalben  von  Veratrin,  Akonilin  u.  dgl.,  die  Aetzammoniakliuiuteule,  ö» 
Terpentinöl,  das  ätherische  Senföl  (mit  .Mandelöl  (»der  Spiritus  verdünntl  im  Verlauf 
des  Cruralnenen ,  des  Hüftnenen  oder  am  Hüftg(*Ienke  selbst  eingerieben;  Ü« 
Brenisrylinder,  (ilüheisfui*  (strichweise  über  die  Hüfte,  oder  nach  Neueren  an  da« 
Ohrläppchen  angebracht),  Haarseile,  die  heissc  oder  kalte  oder  schottische  Douchf, 
bei  Meubiruationstörungcn    warme  Douchen    in    die  Geschlechtstheile ;    KdltwafSfr- 


§.  318 319.        KRANKHEITEN  DES  GANGLIEN-SYSTEMS.  469 

umschlage  (ausgerungene  oder  kältende)  uuf  die  Hüfte  u.  s.  w.  In  verzweifellen  Ischias. 
Fällen  sollen  Eiswaschungen  oder  Eisumscliläge  noch  Hülfe  und  Erleichterung  ge- 
schafft haben.  Das  Auflegen  aromatischer  und  benihigender  Pflaster  ist  bei  dem 
Hüftweh  oft  durch  die  anhaltende  und  gleichfonnige  Wärme  von  Nutzen.  Die  Hüfte 
muss  mit  dichten  und  glattanliegendcn  Leder-  oder  Leinen-Kleidern  bedeckt,  auch 
wohl  anfangs  in  Wolle,  Pelz,  Binden  gehüllt,  später  jedoch  nach  und  nach  abge- 
härtet werden.  Kalte  Fwsse  sind  sehr  zu  vermeiden,  daher  empfehle  man  wollene 
Strumpfe,  Ueberschuhe,  Einlegesohlen,  Beinkleider  aus  dichtem  Buckskin  und  mittels 
Siegen  am  Unterfasse  schliessend.  Späterhin  ist  massige,  die  Ffisse  erwärmende, 
gymnastisch  geregelte  Bewegung  der  Extremität  sehr  gut  und  schützt  gegen  Schwund 
derselben.  Das  Sitzen  auf  weichen  Polstern  ist  oft  schädlich.  Patient  sitze  auf 
Hulz  -  oder  Rohrstühlen  und  halte  strenge  Diät ,  besonders  in  Betreff  hitziger  Ge- 
tränke und  geschlechtlicher  Genüsse. 


III.    Krankheiten  des  Ganglien-Systems. 

§.  319. 

Die  Störungen  des  sogenannten  sympathischen  Nerven- Krankheiten 
Systems  sind  das  dunkelste  Gchiet  der  Medicin.  Ob  dasselbe,  di. 
oder  seine  Uauptabtheilungen ,  ein  grösseres  Ganze  bilden,  das  ^- ^■"^*'®°' 
selbständig  erkranken  kann  (z.  B.  bei  gewissen  Fiebern),  ist  Sache 
der  Vermulhungen.  —  UnzweifelhaR  ist  der  Einfluss  der  Gelass- 
nerven  auf  die  Zusammenziehung  der  'kleineren  Gefässe ,  und  somit 
auf  die  capillaren  Vorgänge  überhaupt;  daher  eine  Einwirkung  der 
Gangliennerven  für  manche  Fälle  von  Circulationstörungen,  besonders 
für  Congestiouen  (s.  §.  22)  und  Entzündungen  (§.31),  so  wie  für 
Ernährungskrankheiten  nicht  abzuleugnen ,  aber  auch  jedenfalls  (unter 
Hinblick  auf  die  Pflanzenpathologie)  nicht  allzuweit  auszudehnen.  — 
Dass  die  von  den  einzelnen  Geflechten  des  Gangliensystems  ver- 
sorgten Organe  und  Eingeweide  der  Sitz  von  mannichfacfien  Ner- 
vensturuiigcn  sind,  lehrt  die  Erfahrung:  und  zwar  kommen  in  die- 
sen Gebieten  nicht  blos  Hyperästhesien  und  Neuralgien  (Entcral- 
gien)  vor,  sondern  auch  Anästhesien  (Torpor  intestmornm  der 
Alteren  Aerzte,  Enteranästhesien),  Krämpfe (^nterospasmen), 
und  Lähmungen  (Enteroparalysen,  Akinesieh  und  Atonieh  der 
Eingeweide,  z.  B.  des  Darmkanals).  Freilich  ist  man  hierbei  ausser 
Stande,  abzuscheiden,  was  den  in  das  Gangliensystem  eintretenden 
Ccrebrospinal-Nervenladen  angehört,  also  z.  B.  die  Afl^eclionen  des 
Vagus  von  denen  des  Plexus  oesophageus,  cardiacus,  pulmonalis, 
coeliacus  zu  scheiden,  die  des  Plexus  phrenicus  von  denen  des 
Nervus  phrenicus,  oder  die  Affection  des  Oculomotorius  von  der 
des  Ganglion  ciliare  zu  sondern.  —  Am  richtigsten  betrachtet  man 
-^Wohl  auch  hier  in  klinischer  Hinsicht  (wie  oben  bei  den  Bluskel- 
nerven,  §.  311)  das  innere  Organ,  sammt  den  dazu  gehörigen 
Nerven,  als  ein  integrirendes  Ganzes.  Von  diesem  Gesichtspuncle 
aus  hallen  wir  die  AlTectionen  des  Plexus  cardiacus  bei  denllerz- 
Qbeln,  die  des  Plexus  eoeliams  bei  denen  des  Magens,  die  des 
Plexus  mesenterius  und  hypogastricus  bei  denen  des  Darmkanals, 
die  nervösen  Leber-  und  Nieren-Schmerzen  {Hepatalgia,  Nephralgia) 
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Nerven. 


Krankheiten u.  s.  w.  stets  bei  den  einschlagenden  Organen  zu  betrachten,  m\ 
ni.      sonach  hier  nichts  hinzuzufügen  als  die  Bemerkung,  dass  zwar  in 
d.  Ganglien-  ^jj^  j^  diesen  Organen  nervöseScheinkrankheiten  vorkommen. 
Nprv«n     ^^^^    ^^^^   j^.^^  ^^^j^  ^^^^^  materielle  Leiden  der  Organe  erst  die 

Veranlassung  und  nächste  Ursache  der  Nervenzulalle  sind. 

An  in.  Vicllciclit  verhalten  sich  die  Ganglien  nur  bis  zu  gewisser  Hohe  mer 
krankhaften  Affectiun  als  isolirende  udcr  Hemmungsapparat e,  las^^enaber. 
sobald  die  Störung  anßngt,  die  Gesammtmasse  (der  grauen  Substanz)  des  Gangliuii 
zu  alleriren,  die  Leitung  nach  den  Cenlrahirganen  (viclleichl  auch  vun  diesen  hw?! 
hindurchgehen.  So  Hürden  sich  viele  krankhafte  Erscheinungen  der  ganglionim 
Eingeweide  erklären  lassen. 

Nach  Uumberg  u.  A.  sollen  die  Neuralgien  und  Hyperästhesien 
der  sympathischen  Geflechte  mit  einem  besonderen,  tief  beängstigenden,  ühcnrähi- 
genden ,  Vemiehtung  drohenden ,  ohnmachtartigen  Gefühle  verbunden  seyn  (««>  bei 
Quetschungen  des  Hodens,  bei  Brustbräune  u.  s.  w.).  Sie  verbinden  sich  leicht 
mit  Renexkrampf  in  demselben  Gebiete  (Magenkrampf  bei  Magenschmerz,  Wrben 
bei  Uterinschnierz  u.  s.  w.);  oft  sind  die  Schmerzen  dabei  wehenartig  drängeD^. 
schraubend,  zusammenziehend. 

Die  Krämpfe  in  diesem  Gebiete  zeichnen  sich  durch  Pressen  und  Drän^. 
oder  Rückwärtsbewegen  des  Inhaltes,  oder  Aufblähen,  oder  Zuschnüren  aus:  offes- 
bar  in  Folge  der  eigcnthümlichen  Hohlmuskelstruclur  und  Wurmbewegung  der  hier- 
her gehörigen  Organe,  aber  auch  in  Fidge  der  eigenthünilichen  peristahis^chfo 
(dahinwandernden)  Innervalionsweisp. 

Die  Lähmung  in  diesen  Gebieten  führt  ebenfalls  zur  Aufblähung,  daher  kaui 
manchmal  Herzerweiterung,  Lungensmphysem,  Magen-  und  Darni-Aufldähung.  Haro- 
blasenerweiterung,  Unfähigkeit  des  Utenis  zur  Cnntraction  nach  der  Geburt  (atuoi- 
sche  Mutterblutung)  u.  s.  w.  auf  Unthätigkeit  der  betrelTenden  Gunglieunenou  be- 
ruhen. Dieselbe  führt  aber  auch  zu  Stillstand  und  Verhaltung  des  Inhaltes  der 
Organe  (z.  ß.  des  Kothes,  Harnes,  vielleicht  also  auch  zur  Blutstockung  io  de& 
Haargefässen  wie  im  Herzen). 

Die  Anästhesie  wird  in  diesen  Gebieten  hauptsächlich  verminderte  Keflei- 
actitm,  also  Atonie  zur  Folge  haben :  auch  hierzu  liefern  die  Hoblnuiskeln  maiinicb- 
fachft  Beispiele  (su  die  Stuhlverhaltung  nach  Lieberrei/nng  mit  Abfühnnitteln,  die  Ter- 
langsamle  Herz-  oder  Darm-Bewegung  durch  Narcotica,  wie  Opium,  Digitalis  u.  >.«.)• 
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Liieraturd.        /.F.  Lohntein,  de  nenri  tnnpaUiici  hu-  Bidder  und  Volkmann,  die  Selbi^täudif* 

GaogHcn-  mauirabrica,usuelinorbii.  Parisii«,  1B24.  4.  kcit  des  sympatli.  Nerreosfstens.   Leipuf, 

Krankh.           I.  L.  Brächet,  prakt.  UntarsuchuDgen  üb.  1842.  S.  (Vgl.  Miller'»  Archiv   »eil  1811 

die  Verrichtungen  des  Gangliensystemji  uud  an  mehren  Orten.) 

über  ihre  Anwendung    auf  die    Pathologie.  A.  Kölliker,  die  SelbsUndigkeii  und  Ak- 

Prei«schrjn.  Aus  dein  Franz.  übers,  von  II.  hüngii^keit  des  sympathischen  Nerr.-Sf»!»!. 

A.nies.  Quedlinb.,  1S30.  8.  Ziiricli,  1S44.  4. 


DRITTER    ABSCHNITT. 

f 

Rflckenmarks- Krankheiten. 

§.  320. 

Rücken-  Wir  betrachten  in  diesem  Abschnitte  die  Krankheiten  desRök- 

marks-Krkh.i^eiiiYiarks  (Myelopathiae) ,  so  wie  seiner  serösen ,  fibrösen  und 
"°  ^"^*'"' knöchernen  Hüllen  {Rhachiopathiae)\  welche  letztere  in  klinischer 
Hinsicht  von  den  eigenthchen  Rückenmarkskrankheiten  nicht  abge- 
sondert werden  können ,  sondern  mit  ihnen  ein  Ganzes  bllda 
(Spinalkrankheitcn,  Notopathiae). —  £s  umfasst  dies  denjeoi- 
gen  Abschnitt  des  Nervencentrums ,  welcher  zwar  dem  Wii/eo  ge- 
horcht, so  wie  Empfindungseindnicke  nach  dem  Seelenorgan  hin 
leitet,  welcher  jedoch  weder  Empfmdungcn  noch  Vorstellungen  nodi 
Entschlüsse  erzeugt,  hingegen  der  Sitz  cigenthümlicher  unbewussler 
Zuleitungen  und  unwillkühriicher Bewegungen  ist,  deren  Ineinander- 
wirken  die  sogenannte  llctlexrunction  ausmacht.  Zugleich  ist  dieses 
Organ  (jedenfalls  in  derselben  grauen  Masse,  durch  welche  hin- 
durch die  (juere  Leitung  von  den  hinteren  emplindendeu  zu  dea 
vorderen  bewegenden  Nervenbündeln  geht)  auch  der  Sitz  einer  un- 
ausgesetzten stillen  Ausströmung  oder  Kraflerzeugung,  welche  be- 
sonders an  Muskeln  und  Haut,  auch  im  Zustande  der  Ruhe,  als 
sogenannter  Tonus  (motorische  Spannung  Romberg's)  zum  Vor- 
schein kommt  und  mit  dem  richtigen  Muskclgefühl  in  naher  Ver- 
bindung steht  (sensible  Spannung  Romberg's).  Ein  ähnhclier  Eiofloss 
aul*  die  zunächst  vom  Gangliensystem  versorgten  Eingeweide  gett 
vielleicht  (wenigstens  theilweise) "vom. Rückenmarke  aus. 

Dies  sind  die  Richtungen ,  in  denen  das  Rückenmark  bei  seinen 
Erkrankungen  gestört  erscheint:  1.  als  Leitungsbahn  nach  und  \on 
dem  Gehirn,  2.  als  Ret]exa])parat,  und  3.  als  Quelle  einer  stetigen 
Innervation  der  Muskeln,  Haut  und  Eingeweide.  Die  Erkrankungen 
des  Rückenmarks  sind  theils  unmittelbare  (idioj)athische) ,  tbeils, 
der  Natur  eines  centralen  Sammelorgans  gemäss,  mitgetheilte  (sym- 
ptomatische) und  können  in  diesem  Falle  rein  functionelle  (soge- 
nannte dynamische)  seyn.  Sie  erstrecken  sich,  wegen  der  geringen 
Dicke  des  Rückenmarkslrangcs ,  gern  quer  über  denselben ,  zugleich  auf 
yorderc  und  hintere ,  recUle  uuA  \\wVw^  \^\)Mtd  ^\\\<s.v  erkrankten  Stelle^ 


I  tiad  ihre  Symptome  erscheinen  daher  mcisl  aur  beiden  Kr>i-])erhiillleD  ROcicsn 
k.ngleich  (bei<1scilig),   bei  einseitigem  Ei-krnnkeii  aber  stets  aur  derW'rtwM 

pinränken  Seite    selbst:    nur  im   vertan ^i^rlcii  Mnrk   liiidel  (lieilwciso  ^^| 

[«ine  Kreuzung  stall.  ^^M 

§■  321.  V 

Die  Hücketimarksbrantilieiten    äussern  sidi  demgemäss  theiIsiür<.'Zc!d>t 
(doch  niclil  in  allen  Fälle»)  (Ertlich,  durch  AuElreibung,  Oitsver- 
Sndemng   der  Wirbel   (besonders  Hervorstebeti   der  Dornrortsälze), 
durch  vermehrte  Hautwürnie  daselbst,  durch  Abmagerung  oder  Orl- 
licliu  Anschwellung   der   benachbarten   Weiehtheik-   (besonders    der 
Längcnnmskchi) ,    oder   durch    Schmerzen    und   andere   krankhurie 
Gefühle  an  der  Irsglichen  Stelle,  welche  bald  in  der  Haut,  bald  iu  ^_ 
den  weichen  oder  harten  Tlieilen  sitzen,  und  welche  cnlwutler  von  ^^| 
selbst    eintreten    oder    durch    äussere    Einflüsse ,    durch  anhalten-  ^H 
äe»  Sleheu   oder  Itilckenlage ,    Wärme  und  Kall«,    Diälfehler,    Ge~  ^H 
«slilechtsrcize  u.  s.  w.,    und    endlich    durch    kiinslgemässe  Unter-  ^H 
Söobiingsmelhoden   (s.   n.  Anm.  1.)   hervorgeruren  werden.      Theils  ^^M 
SasBern    sie   sich   in   entrcrnlen   Theilen   und  zwar  tiefer  ab-  ^H 
wSrIs,   dem   Verlaur  der  au   oder  unter  dem  kranken  Orte  ausge-  ^H 
treteuen  Nerven   entsprechend,   durch  Störungen   der  Empfindung,  ^H 
der  Bewegung  oder  des  Tonns  der  hetrelTenden  Theile;  wobei  die.'^H 
Symptome  in   der  Regel  auf  beiden  Kürperhälllen  parallel  und  im  ^^M 
Gebiete  mchrer  Nerven  zugleich  aultreten:   am  meisten  und  Hrrdie-  ^^H 
slcn   in  beiden  Beinen,  und  nach   und  nach,   mit  Zunahme   des  ^^M 
Uf'bels,  von  unten  mich  oben  sich  weiter  verbreitend  (also  später  ^^M 
mit  Hüne,   llarnblaae,  GenilaUen,  Mastdarm,  Rmnpr  u.  s.  l.  auf-  ^H 
steigend,  seltener  in  entgegengesetzlcT'Hicbtung  herabsteigend).  ^H 
Diese  Symptome  der  abwärtsgelegenen  äusseren  oder  inneren  Theile  ^H 
sind    demnach   theils  sensible:  Schmerzen   oder  andere  llypcr-  ^H 
Ssthesien  (z.  B.  Jucken,  Brennen,  Gefühl  eines  beissen  oder  kalten  ^^ 
fiaurJie»   in   den  Gliedern,    Empfindlichkeit   gegen   allerlei    äusücro 
Einflüsse,   iMüdigkeitsgeluhl ,  gesteigerter   Harn-    oder  Geschtechts- 
Trieb),  oder  Anästhesien  (Kriebeln,   Peizjgseyn,  gestörtes   Muskel- 
gerObl,  Anaphrodisie ,  Tehlender  Stuhl-  und  Harn-Drang);    theils 
Qtorische:  Kr.impfe,  Zuckungen,  Zusammenfahren,  Zittern,  Con- 
tracturen,   Lähmungen,  Schwäche  und  leichte  ErmQdbarkeit,  lang- 
same,   träge,   nnbehnlfliche  Bewegung,   besonders   eigenlht'imlicher  ^ 
^ang  mit  den  Füssen;  theils  reflccturische:  Ucbermaasti  oder  ^H 
Mangel   der    vom  Willen   unnldiilngigcn  Heflex-ROckwirkimgen    von  ^H 
nad  nach  entrernleren  Theilen ,  so  wie  mangelnde  SpannkraH,  Welk-  ^^ 
bei(  und  Abmagerung  in  den  einschlagenden  Muskelpartien ;  Ibcjls 
endlich  splanchnische,    d.  h.  allerlei  auf  Reizung  oder  Oepres- 
SioD  hinweisende  Scheinkrankheiten  der  Brust-  und  Tuterlcibs- 

geweide:  vor  Allem  der  Harn-  und  G es chleclils- Organe  und  des  ^^ 

itdarms  (namentlich  Schwäche  ihrer  Schlies«niuskeln).  dami  auch  ^H 

GcdSrme,  des  Magens,  des  Herzens,  der  Alhmungsorgane  ti.s.«.  ^H 
#.  Uarnbescliwerden,  llusten,  Asthma,  UerLVXov^en,  uwM^i^^t-^H 
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Rücken-  üche  Ilam-  und  Stuhlabgängc,  Bauchauftreibung,  Kardialgien).  LeU- 
marks-Krkb.tere  sind  dann  nicht  seilen  auch  von  Einfluss  auf  die  Ausschei- 
dungen und  die  Aufnahme  oder  Verarbeitung  der  Stoffe,  so  dass 
z.  B.  trüber,  stinkender  (faulender)  Harn,  harter  Stuhl,  Blähungen, 
Scbleimllusse ,  Hautausschläge  oder  schlechte  Ernährung,  dorn, 
schweisslose,  schilferige  Haut,  krankhafte  Wärme-  oder  Kälte- 
Erzeugung,  passive  Entzündungen  und  Verschwärungen  u.  dgL 
mehr,  als  Folgeübel  von  Rückenmarkskrankheiten  auftreten.  — 
Dagegen  fehlen  bei  reinen  RückenmarksafTectionen  die  Slörungea 
der  Sinne  und  des  Bewusstseyns ,  welche  den  Hirnkrankheitei 
eigen  sind. 
Verlauf  Der  Verlauf  dieser  Symptome  zeigt  bald  einen  intemiilüreo- 

den,  bald  aber  auch  stetigen  Takt  (Rhythmus,  Typus),  oder  ein 
Gemisch  von  beiden  (remittirend) ;  der  Verlauf  der  Gesammtkraofc- 
lieit  ist  am  häufigsten  chronisch,  seltener  acut,  letzteres  nament- 
lich in  den  schwersten,  so  wie  in  den  auf  Reflexreizung  und  aode- 
u.Ausgänge.deren  Sympathien  beruhenden  Fällen.  —  Die  Ausgänge  sind  m 
häutigsten  Lähmungen  (Querlähmungen)  der  Empfindung  oder  Be- 
wegung ,  oder  beider ,  welche  nur  dann  lebensgef^lirlich  zu  werden 
pflegen ,  wenn  sie  wichtige  innere  Eingeweide  betreffen ,  daher  sie 
in  der  Regel  sehr  langwierig  sind.  Ausserdem  kommen  mannich- 
fache  sccuiidäre  Nach-  und  Ausgangs-Krankheiten  vor  (z.  B.  Bbtien' 
krankheiten,  Mutter-  oder  Mastdarm-Vorfälle,  Fussgcschwnre). 

Objective  Anm.  1.     Zur   kunstgi'iiiässeu   rntersucliiing    der   Wirbelsäule  li^iA  uuq 

Uutcrsucl).  den  Krankon  sich  fluch  und  fest  angedruckt  mit  der  Bauchseito  gogtMi  cin^  Warn) 
st(>llen  oder  auf  eine  Matratze  legen.  Man  untersucht  jeden  Wirbel  einzeln  durrb 
giMiaue  nt'siehligung.  durch  leiseren  oder  stärkeren  Fingerdniek  auf  den  Dunifi»Tt- 
iiatz  und  neben  densellieu,  durch  Pochen  mit  der  Faust  auf  <«inen  deuis^llfn 
angedrückten  Finger;  man  prüft  die  Haut  durch  Hin-  und  llerschiehrn.  Iri«^ 
l'eherslreichen,  Fallenhildrn,  durch  den  in  heisses  Wasser  (nach  CuptflaDd)g^ 
tauchten  und  langsam  längs  der  Wirbelsäule  hinatigesiricheiicn  Schwamm;  m» 
prüft  die  Muskeln  und  Ränder  durch  Anstellung  verschiedener  Rowegungrn  wi 
Drehungen  des  Itumpfes  auf  activ- oder  passiv-gymnastische  Weise.  Sliebel  empfifhU 
diese  l'ntersuchung  im  warmen  Ilade  >orzunehmeu  u.  s.  w. 

Diese  säuuutlichcn  Untersuchuugsweisen  eignen  sich  allerdings  zunächst  und  u 
meisten  fürKranklu'itcn  der  Wirbelsäule  und  derWeichlheile;  doch  auch  für  *olfh' 
der  Biiiuenthirile.  Namentlich  kann  man,  wenn  dabei  ein  n.icli  der  Peripherie  At* 
Körpers  oder  abwärts  schiessender  Schmerz  entsteht,  die  hinteren  NcneDnunfUi 
oder  die  Dinncntheile  des  Hückenmarkskanales  seihst  als  erkrankt  ansehen.  Miir- 
res  namentlich  wenn  der  Schmer/  beidseitig  ist.  (Vgl.  die  §§.  üb«T  nücken<cfaiu<Y7.) 

DieHichtung  der  Wirbelsäule  erkennt  man  sicher  durch  auf  jeden  rinielnen 
Dornfortsatz  angebrachte  schwarze  Punclc  (mit  K(dile,  Zeichenkreide,  cliine}n*cUcr 
Tusche  oder  Tinte);  auch  kann  man  letztere  wieder  auf  einen  Pnpi  er  bogen  abdrük- 
ken  oder  durchzeichnen,  oder  man  formt  die  Wirbelsäule  durch  ein  angcdrückies 
Bleiband  oder  mittels  Gipsinasse  ab. 

Diagnostik.  Anm.  2.     Krankheit    der    hin  leren    Bündel    oder  Wurzeln    bewirkt 

Sunplome  der  Emptindung,  aber  auch  der  Ketlexerregbarkeit  und  der  Ernähnings- 
vorgänge.  Krankheit  der  v«»rderen  Bündel  und  Wurzeln  stört  die  Bewe- 
gung und  erst  serundär  (durch  Nichtgebrauch)  die  Muskelernährung.  Krankheit  der 
grauen  Markmasse  wird  bes(uiders  die  stetige  Krafterzeugung  (Tonus.  Gleirk- 
gewitht,  Muskelgefühl,  feste  Muskelhaltung)  und  die  Rellexthäiigkeit  stören.  Feinen 
Inierseheidungen,  ob  das  Rückenmark  allein  oder  seine  Häute  ffir  sich 
erkrankt  seyen,  sind  sc\wcr  k*i\i\3isV.cVV.\\\  ^i%  %Ookt\wv,  ^a's.^  \\\  Wuicren  Fällen  (bei 
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peripbcriscilcn  Hiiokeninarks-Lciden)  gewöhnlich  die  Reizungsyinptonie  (Schmerz    Rücken- 
nnd  Krämpfe)  reichlicher  und  dauernder  vorhanden  sind,   bis  erst  später  etwa  dcrmarks-Krkb. 
tflärkerc  Druck  der  Exsudate    nach    und    nach  Paresis   und   dann   Paraplegie  der  Diagnostik.* 
iinterbalb   liegenden  Nerven  herbeiführt,   wobei   die  Reflextbätigkeit  und  der  Tonus 
der  betreffenden  Theile    noch   längere   Zeit   unversehrt  bleiben  kann.     Auch  ist  in 
diesem   Falle    der   Sitz   fast  allemal    ringsum,    die  Störung   also  ein  Gemisch  von 
Empßndungs-  und  Bewegungsneurosen  heider  Körperhälften,  abwärts  von  der  kran- 
ken Stelle,    und    später   allmälig  höber  steigend.     Dagegen  ist  es  bei  centraler 
Erkrankung   der  Rückenniarksubstanz    eher    möglich,    dass    Mos    die    hinteren 
Biindel  (EmpUndungsymptome) ,    oder  die  vorderen  (Bewegungsymptome),    oder   die 
graue  Masse  (Entkräftungs-  oder  Reflex-Symptome)  leiden ;    auch  wird  hier  zeitiger 
die    Lähmung   vorwiegen    und   bald  allgemeiner  (als  Querlähmung),    bald   mehr  in 
umschriebenen   Gebieten  auftreten,    auch   eher  die   Muskeln    des  Mastdarms,    der 
Blase,  der  Därme  u.  s.  w.  ergreifen. 

Sicherer  ist  die  Unterscheidung  des  Sitzes  einer  Rückenmarkskrankheit  nach 
derLängenausbreitung  desselben:  Wenn  die  Störung  im  unt ersten  Theilc 
ist,  so  finden  sich  blos  die  Symptome  von  Krankheit  der  Sacralnerven  (§.  318); 
Ut  sie  im  M  i  1 1  e  1  s  t  Q  c  k ,  so  treten  hierzu  die  den  Lenden-  und  Bauch-Nen'eu 
eigenen  (§.  317),  höher  oben  die  der  Rucken-  und  ganz  oben  die  der  Hals-Nen'cn 
geflachte  (§.  315.  310),  und  ganz  im  gleichen  Gange  die  Affectionen  der  entspre- 
chenden inneren  Eingeweide :  was  nach  dem  früher  Besprochenen  keiner  weitläufige- 
ren Erörterung  bedarf.  Nur  bei  Krankheiten  des  verlängerten  Marks  können 
suweilen  gekreuzte  Wirkungen  vorkommen,  so  dass  die  Symptome  auf  einer  der 
kranken  Stelle  entgegengesetzten  Körperseite  auftreten.  Uebrigens  ist  dasselbe  der 
Ausgangspunct  der  häutigsten  und  weitverbreitetsten  Reflexbewegungen,  welche  sich 
sowohl  in  den  vier  Extremitäten,  als  in  den  A thmungs Werkzeugen ,  den  Bauch- 
inränden  und  selbst  in  den  Gesichtsmuskeln   äussern  können. 

§.  322. 

Die  Ursachen  der  Uuckenmarkskrankheiten  sind  bald  locale  Ursachen. 
Einwirkungen  (wie  Stoss,  Sclilag,  Erschütterung,  Fallen  auf  den 
Rucken,  Ausdehnung  durch  schnelles  Wachstlium  des  Kui*pers,  Zu- 
Stimmendrückung  durch  Kyphose),  theils  allgemeinerer  und  entfern- 
terer Art.  Namentlich  leidet  das  Rückenmark  durch  Aflection  der 
Genitalien,  vorzugsweise  durch  ausschweifende  oder  unnatürliche 
und  vorzeitige  Geschlechtsgenüsse;  nächstdem  durch  mangelhafte 
oder  bis  zur  Ueberlreibung  gesteigerte  Muskelbewegungcn  (Strapazen 
u.  s.  w.),  durch  abdominelle  Volll)lütigkeit  und  ihre  Folgen,  durch 
verschiedene  metallische  oder  narkotische  Vergiftungen  (Blei,  Kupfer, 
Arsen,  Quecksilber,  Strychnin,  Brucin,  Opiate,  Blausaure)  und  manche 
andere  Dyskrasien  (z.  B.  tuberkulöse,  gicbtiscbe,  syphilitiscbe ,  ty- 
phöse), durch  Erkältungen  und  sogenannte  Metastasen  (namentlich 
durch  unterdrückte  Fussschweisse).  Das  Rückenmark  leidet  in  die- 
sen Fällen  bald  direct,  bald  mittelbar  durch  Erkrankung  seiner 
•häutigen  oder  knöchernen  Hüllen.  EndUch  nimmt  das  Rückenmark 
begreiflicherweise  auch  leicht  Antheil  an  den  Krankheiten  des  Ge- 
hirns (z.B.  Meningitis,  Wasserkopf)  oder  einzelner  Nerven  und  Ge- 
flechte (letzteres  am  auffälligsten  bei  Wundstarrkrampf  durch  Ner- 
venentzündung); wie  denn  auch  der  umgekehrte  Fall  häufig  ist. 

Anm.     Reizungsymplome   rnidrn    sich   nach   Engel   hesomlers    hei  Con- 
gcsiion    des   Iliirkenmarks,    hei  KulzinHlniig   u^ler   acuten  wässerigen  Krgfissen  der 
Ruckonninrks-Häute ,    hei    Festigkeit   seines    Marks    und  im  Beginn  seiner  Atrophie. 
Lfihmungsym|)t<»me  hei  Krankheiten,  besonders  zerslörcadtw., '\vi%^^\\Ä*^  >\väl 
bei  langsamer  Atrophie  desseihen. 
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§.  323. 

f^bandi.d.  Die  Behandlung  der  Rückenmarkskrankheiten  muss  nack 
R^si.-Krib.  j^„  nächsten  und  entfernteren  Ursachen  streng  individaalisiren  und 
sich  namentlich  vor  dem  hier  leider  sehr  häufigen  Missbraache  ge- 
wisser mehr  berühmter  als  bewährter  Specifica  hüten.  Dahin  gebM 
besonders  das  Str^chnin  und  Brucin.  nächstdem  die  ElectricitäL  die 
Kälte,  die  Douchen  u.  dgl.  —  Hauptsache  ist  Schonung  des  krankf« 
Rückenmarks  in  Bezug  auf  Geschlechtsreizung  und  MuskelaDstrea- 
gimg,  daher  entweder  Ruhe  oder  Regelung  dieser  beiden  FuDctionei 
(Ehe,  physiologisch  geleitetes  Turnen ,  zweckmässige  Lagerung  dfs 
Kranken),  femer  strenge  Diät  im  Essen  und  Trinken  (besonders 
Vermeiden  erhitzender  Gewürze  und  Getränke,  des  KafTee.  Tbee, 
auch  des  Tabaks  u.dgl.). —  Hauptmitte]  sind:  äussere  Ableitnnget 
an  die  kranke  Stelle,  im  Anfang  auch  Blutegel  oder  Schröpfk^ 
daselbst,  Einreibungen  und  endermatische  Linderungsmittel:  oad 
dem  Stande  der  Ernährung  und  Blutmischung  später  Toma, 
besonders  Eisen  und  China  u.  s.  w.  —  Die  grosse  Mehr- 
zahl der  Rückenmarksleiden,  besonders  der  idiopathischen,  sind 
schwer  oder  gar  nicht  heilbar  und  verlangen  ein  durchaus  palliaü- 
vos,  schonendes  Verfahren:  auch  in  den  übrigen  Fällen  darf  dasselbe 
nie  ungestüm  und  stürmisch  seyn.  Die  symptomatischen  Beschwer- 
den ,  besonders  die  Störung  der  Hamausleerung  und  der  Venfau- 
uiigsfunclion ,  so  wie  das  Aufliegen,  verlangen  stete  und  sorgsame 
Berücksichtigung. 

Decubitus.  Aniii.     Die   «It-n   Itückonmarkskrankon   eipone  Anlage  zum  WonJli». :'C. 

besninlers  <lor  KnMizgcKend ,  ist  eine  Folge  Üu'iW  von  iler  riihehüinicbkti:  aal 
hleieiiien  Srliwcn-,  inil  welcher  sulclie  Kranke  in  iler  Rückenlage  l»ebarreu.  ib«!* 
ihrer  ^erinp'ren  Enipfimllichkrit  gegen  etwaige  Krihung,  fremde  kriqter  im  Rrttif. 
gegen  Ilani  und  andere  Verunreinigung,  beginnende  Hautenlziindung  u.  «t.  «.  I^ 
her  kann  man  sie  hei  aufmerksamer  Pflege  und  grosser  Reinlichkeit  lani^  ^^ 
meiden  oder  ganz  fern  hallen.  (Vgl.  §.  85  Aum.  S.) 
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Spinalcongestioaea. 

§.  324. 

f*  Eine   krankhafle    Blutanhäufung   im   Rückenmark    und    seinen    Spinai- 

Hüllen  {Hyperaemia  spinalis,  Myeloplethora)  kommt  unzweifelhaft  *^^"^®''*'®"' 
]iio6g  vor,  da  die  Menge,  Vertheilung  und  Leilungsfabigkeit  der 
Blutgefässe  in  diesen  Theilen  das  Zustandekommen  von  Biutanhau- 
fiing  offenbar  selir  begünstigt.  Sie  ist  aber  während  des  Lebens 
Dicht  leicht  zu  erkennen ,  während,  andererseits  manche  in  Leichen 
•ich  vorfindende  Röthungen  und  Einspritzungen  dieser  Theile  theils 
Ton  blosser  Blutsenkung  nach  dem  Tode  oder  während  der  letzten 
Lebenszeit,  theils  von  der  im  Todeskampf  stattfmdenden  Hemmung 
des  Venenkreislaufes  herrühren  mögen. 

Die  Symptome  dieser  Congestionen  können  verschieden  seyn:  i^ro 
am  häufigsten  werden  es  Reizungsymptome  seyn,  besonders  Rük-  Symptome, 
Jcenschmerz  (so  dass  fast  Alles  weiter  unten  §.  330  über  die 
sogenannte  Spinalirritation  zu  Sagende  vielleicht  auf  Rückenmarks- 
Congestionen  zu  beziehen  ist)  und  neuralgische  Schmerzen  im 
Gebiet  der  betreffenden  (z.  B.  Intercostal-)  Nervenstämme.  Dazu 
können  sich  jedoch  unter  Umständen  auch  Beschwerden  innerer 
Brust-  oder  Untcrleibseingeweide  (z.  B.  Herzklopfen,  Asthma,  Ma- 
genbeschwerden), ferner  zuweilen  Krämpfe  (z.  B.  Chorea),  oder 
auch  Anästhesien  (z.  B.  die  hysterischen)  und  Lähmungen  gesellen. 
Namentlich  entwickelt  sich  nicht  selten  eine  chronische  Schwäche 
und  Lähmung  der  unteren  Extremitäten  aus  abdominell-venösen  Bhit- 
anbäufungen  und  Varicositäten  in  den  Venengeflechten  des  Rücken- 
wirbelkanals und  des  Beckens.  Auch  kann  die  Rückenmarks-Con- 
gestion  rasch  durch  vasculäre  wie  durch  hämorrhagische  Apoplexie 
(f.  42  Anm.)  des  Rückenmarks  oder  seiner  Häute  eine  Lähmung  der 
senaiblen  oder  motorischen  Stränge,  oder  beider,  herbeiführen.  — 

Ulkbre,  unter   anderen  Namen  bekannte  Formen  von  Nervenleiden, 
baten  sich  vielleicht  ungezwungen  ihren  Hauptsymptomen  nach  auf 
Jefae  Congestionen  zurückführen:  z.  B.  viele  hysterische,  hämor- 
lalische  Zustände  (s.   u.   Rückenschmerz).  —    Doch    darf  der 
Arzt   nie   vergessen,    dass  dieselben    oder  ganz  ähnliche 
Symptome   auch   durch   eine  (besonders  acute)  Anämie  des  Ruk- 
kenmarkes  hervorgerufen  werden  können. 

Die  Ursachen    dieser  Zustände   sind  die  der   Congestionen  t^"««*»«"- 
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Ursachen d. Überhaupt  (§.  22.  23).   Als  besonders  bäiifig  wirkend  sind  zu  nennen: 
Spinal-    krcinkbarte  Gescbleebtsentwickelung  und  Genitalienreizung  der  Ter- 

<^on9«'^o°'scbicdensten  Art,  anhaltendes  Stubensitzen  und  vernachlässigte  Ueboog 
des  Körpers,  besonders  der  Oberextremitäten,  venuse  Cnterieibs- 
pleüiora  und  ihre  Folgen  (§.  96),  Missbrauch  erhitzender  Speisen, 
Getränke  und  Gewürze,  Menstruationsturungen ,  kalte  oder  erkältete 
Füssc  (vertriebene  Fussschweisse) ,  langes  Liegen  auf  dem  Rucken 
und  auf  warmen  Polstern,  übertriebenes  Warmhalten  des  Rückens 
und  der  Beckengegend  überhaupt  u.  s.  w.  Periodische  Rücken- 
marks-Congestionen  begleiten  übrigens  den  Beginn  mancher  ande- 
len  Rückenmarkskrankheiten  (z.B.  der  Tabes  dorsalis,  der  Myelitis, 
Meningitis  spinalis,  Hydrorrhachis) ,  so  wie  vieler  fieberhaften  und 
anderen  Krankheiten. 
Verlauf.  Der  Verlauf  ist  bald  acut,  bald  chronisch.     Die  CongeslioMi 

und  ihre  Zeichen  treten  bald  anfallsweise  auf,  bald  finden  sie  fort- 
während statt,  aber  meistens  ab  und  zu  steigend  und  fallend.  Ans- 

Ausgange.  gange  sind  theils  verschiedene  materielle  Krankheiten  dcrselbei 
Organe  (z.  B.  Entzündung,  Erweichung,  Schwielenbiidung,  Wasser- 
sucht der  Spinal-  oder  Mark-Höjlilen) ,  theils  Functionstöningen,  l 
B.  habituelle  Neuralgien  oder  Krämpfe,  besonders  Lähmungen.  1^ 

Progoose.  werden  die  Spinalcongestionen  oft  von  selbst  oder  durcli  Kunst 
geheilt,  sie  können  lange  bestehen,  ohne  tiefere  Entartung  herbei- 
zuführen, und  sie  bieten  unter  allen  Krankheiten  dieses  Systems 
noch  die  beste  Prognose  dar. 

Behandlung.  Die  Behandlung  ist  die  der  Gongestionen  öberhauvl  (|.^) 
und  geschieht  besonders  durch  Blutegel  oder  SchrOpfköpfe  an  die 
Wirbel  (oder  auch  an  After  oder  Schenkel  u.  s.  w.),  und  üurch 
Ableitungen  mittels  der  Hautreize  oder  Abführmittel ,  oder  mittels 
des  Turnens,  des  Badens  u.  s.  w.  Die  kalten  Waschungen  vai 
Uebergiessungen  des  Rückens,  die  kühlen  und  kalten  Sitzbader,  dk 
russischen  Dampfbäder  u.  dgl.  passen  besonders  zur  Bekäm)>fini| 
der  habituellen  Anlage  zu  solchen  Gongestionen.  Vgl.  übrigens  dd 
Abschnitt  Hückenschmerz  (§.  330  if.). 

Spinal-  An  in.   1.     RIu  laus  t  ret  u  ngen    im  Uücki'nniarkskanale    oder    in    ilie  Dbffc* 

Blutungen  mnsse  srlhst  (llacmorrha(jia  spinalis)  siml,  wie  es  schcinl,  niclit  so  hauHf  jIj  ii 
und  der  ScliädeUiühle,  und  können,  wie  dort,  l'rsaclie  plötzlicber  Läliinung  i.hfOfltJA 
-Apoplexie.  &jinia/fx ,  I<  ü  ck  en  ni  ark  selil  agfl  u  s  $)  werden,  welclie  bald  die  KinpfiiHliifi 
bald  die  Itewe^ung  der  unterhalb  liegenden  Tlieilc  (querüber)  hpiiinit.  Im  le(2t^ 
ren  Falle  stürzt  der  kranke  entweder  plütziich  zusauimeii  (doob  nicht  gaxu  bt- 
wussllus,  wie  bei  Hirnselilagnuss),  oder  es  tritt  erst  ein  lebbafker  SchiDcn  aa  der 
befallenen  Stelle  des  Kückens  auf,  dem  dann  nach  und  nach  QuerläkiDnng  fo\(L 
—  Die  Symptome  vuriiren  nach  dem  Sitze  des  Uctiels  und  nach  Minem  Gn^ 
Dabin  geboren:  plülziiebe  Hitze  und  Schmerz  in  der  Wirbelgcgend,  ZuckuDfi^ 
oder  Starr-  und  (lontrahirtseyn  der  Glieder  (bescmders  der  unteren),  }larube$rb«f^ 
den,  Stublverbaltnng,  Hückwärtsballen  des  Kopfes  u.  dgl.  m.  Die  Spinabpupleff 
tödtet  entweder  pbitzlicb,  oder  gebt  in  Entzündung .  Eiterung,  Emcichnng  u.  s.*' 
und  daher  in  chronische  Lähmung  über.  Selten  ist  wühl  völlige  Heihiog.  i* 
Diagnose  lindet  oft  nur  unter  Zuratheziehung  der  ätiologischen  Momente  (ein  ScU4 
Stoss  oder  Fall  auf  den  Hucken,  menstruelle  oder  bämorrhoidalische  Conge^oMi 
u.  s.  w.)  einen  festen  Anhalt.  Die  Behandlung  ist  die  der  inneren  ßlutungco  ^ 
ihrer,  namentlich  der  entzündlichen,  Nachkrankheiten;  spater  die  der  Extraw* 
und  Lähmungen  ^\rmcu  \x.  v\%\.V 


:.*, 
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Ann).  2.  Bei  Rückenmarks  Verletzungen  entsteht  übrigens  eine  schnelle  Spinal- Yer- 
Lähmung   der  Beine,   des  Mastdarms   und   Blasenhalses  u.  s.  w.  nicht  blos  durch  leuungen. 
Blutung,  sondern  auch  durch  blosse  Erschütterung,  und  nachllyrtl  auch  dadurch, 
dass  die  Cerebrospinalfliissigkeil  auslief;  in  letzterem  Fall  wird  mit  dem  Wiederer- 
satz  der  Flüssigkeit  auch  die  Lahmung  wieder  beseitigt. 


Spiaal-EatztadiiageD. 

§.  325. 

Die  Entzündung  des  Rückenmarks  (/n/Zamman'o  medullae   Spinai- 
spinalis,    Myelitis)   kann    man  nicht  wohl  von  der  Entzündung^"*'*^"*^"" 
der  Häute  des   Rückenmarkes   {Myelomeningitis,   Meningitis     ^^"' 
$pinalis,  s.  ihachidea,  Perimyelitis)  trennen,  da  beide  Entzündungen 
am  Krankenbette  schwer  mit  Sicherheil  zu  unterscheiden  sind  und 
wohl  auch  in  den  meisten  Fällen  gemeinschaftlich  vorhanden  seyn 
mögen.     Wir  schliessen  ihr  die  Entzündung  der  Wirbelkno- 
chen selbst  (Rückgratsentzündung,  Spondylitis),  so  weit  sie 
der  inneren  Klinik  angehört,  aus  praktischen  Gründen  an. 

Anm.  1.  Die  eigentliche  Entzündung  der  Rucke  nmarksubstan  z  Myeliiii. 
(Myelilis  vera)  l>edingt  gewöhnlich  eine  sogenannte  rothe  Erweichung  dersel- 
ben, meist  un  umschriebenen  Herden  in  der  weissen  oder  grauen  Masse,  oder 
beider  zugleich,  seltener  über  einen  grossen  Tbcil  des  Rückenmarks  verbreitet: 
die  gerulhete  (gelblich  graulich-  oder  braunrothe  oder  milchig-rölhliche)  Stelle  ist 
von  Exsudat massen  inültrirt,  daher  geschwollen,  mürbe,  morsch,  zertrümmert,  selbst 
zu  balbflüssigem  Brei  verändert,  oder  auch  bei  gänzlicher  VcrRüssigung  der  grauen 
^ittelmasse  einen  schwappenden  Sack  bildend  (Hydrops  medullae  spinalis,  cen- 
traleRückenmarkser  weichung).  Nach  abgelaufener  Entzündung  bilden  sich 
an  der  Stelle  gern,  durch  theil weise  Aufsaugung,  Verhärtungen  (Schwielen)  in  der 
Ifarkmassc,  oder  es  tritt  gelbe  Erweichung,  auch  wohl  Eiterung  ein. 

Anm.  2.  Die  Entzündung  der  weichen  Rückenmarkshäute,  be-Perimyelitis. 
sonders  der  Spinnwebenhaut  {Arachnitis  spinalis),  kommt  häufiger,  besonders  im 
kindlichen  Alter  vor,  und  ist  gewohnlich  im  gesammten  Rückenmarkskanal  verbrei- 
tet, entweder  mit  Theilnahme  der  Hirnhäute  {Meningilis  cerebrospinalis)  oder  ohne 
dieselbe.  Ihre  Exsudate  sind  reichlich,  theils  in  den  Sack  der  Arachnoidea  ergos- 
sen, theils  auf  den  Flächen  beider  weichen  Häute  anhaftend,  theils  das  Gewebe 
derselben  als  Trübungen  durchsetzend,  und  theils  gerinnbar,  theils  eiterig,  theils 
gallertartig,  theils  flüssig  {Hydrops  meningum  spinalis,  s.  unten).  Sie  verdichten 
sich  später  zu  Aftermembranen,  Verwachsungen,  faserknorpeligen  Flecken,  zu 
Körnchen  oder  Knochenblältchen. 

Anm.  3.  Die  Entzündung  der  Dura  mater  des  Rückenmarkskanals  wird  Endospoa- 
selten  für  sich  allein  auftreten.  Sie  entsteht  gewöhnlich  als  Folge  einer  der  obi-  dvlitis. 
gen,  oder  durch  Fortpflanzung  von  Krankheiten  der  benachbarten  Muskel-  oder 
Knochen-Häute,  Bander,  iNervenscheiden  u.  s.  f.  (daher  häuflg  bei  sogenannten  rheu- 
■ntisch-gichtichea  Erkrankungen).  Die  Anschwellung  und  Exsudation  in  dieser 
Membran  kann  den  Rückenmarkskanal,  besonders  aber  die  Zwischenwirbellöcher, 
verengen  und  so  durch  Druck  auf  die  Nervenwurzeln   Lähmung  herbeiführen. 

§.  326. 

Die  Zeichen  der  Entzündungen  im  Innern  des  Rückenmarks-  Symptome. 
kanales  sind:  ein  innen  im  Rückgrate  sitzender  Schmerz  (von  bald 
dumpfer,  bald  deutlicherer,  stechender,  reissender,  breaaeivdft.t   ks\. 
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sjnipianin  »■  dgl.)  i  Welcher  sich  sL^igert  [lurcli.BQcIien.  liehen  aai  Salcg- 
I  d«rS|iiiiDi- wemliing  des  Körpers  und  durch  Poclieu  (mitUtlbare  Pomisiiaa| 
i  Bniidimmi.  jmj-  jg„  Wirbel ,  und  dur  sich  hisweileii  ersl  dann  mit  I)e»liiiiiDl* 
,  ^'"''     heil  erkeniicu  fässt,  wenn  man  mit  einem  ia  müssig  Iieis^es  \T»- 

ser  getauchlcn  und  ausgcd  rück  tun  Schwamiiiu  \üugs  der  Durubrl- 
sätüQ  hnrabführl  und  »ußnerkt,  ob  der  Kranke  Itei  BerüLrung  «iutr 
Stelle  Brennen  oder  Schmerz  empUndet.  Der  Schmeri  ballel  p- 
wfilinlicli  an  einer  einzigen  Stelle,  verbreitet  Eidi  Awr  audi  nt 
da  aus.  besonders  nach  den  uiiterliHlb  liegenden  Tbeilen.  Dkm 
Schmerzen  sleigcni  sich  oH  durch  Körperbewegung  s<>  bedeuln^ 
das»  der  Kranke  deswegen  jede  Bewegung  meidet,  daher  auludlut 
und  sleif  in  der  Rfickeniage  beharrt.  Daneben  (inden  sieb  na*- 
trische  Erscheinungen  im  Gebiete  der  von  der  kranken  Stelle  Mck 
beiden  Körperhältlen  liinab  laurenden  Emplhiduags-  und  Bewe^np- 
Nerven,  nämlich  theils  ziehende  und  reissendc,  durcJi  Bew(fiM| 
zunehmende  Schmerzen  in  Rumpr  und  Gliedern  (oft  so  heftig,  ta 
sie  alle  übrigen  Erscheinungen  unter  dem  Bilde  eines  allgenMiM 
Rheumatismus  verdecken)  und  grosse  Kmplindlichkeit  der  Haut  gtfS 
Berührung,  oder  Krämpre  daselbst,  namenthch  Muskel>teil]^M 
Contracturen  und  Starrkrümpfe,  bisweilen  auch  Zuckungen,  eJ«ln- 
scbe  Erschütterungen  oder  Convulsioneu ;  theils  aber  Müdigl  ' 
und  Einscldare-Gürüldu,  Krieboln  und  völlige  Anüstliesic  od» 
lieb  ungeschickter  stolpernder  Gang,  Zittern  und  mehr  oitnmagtr 
vollstfindigc  MuskellSImiungcn  in  den  unteren  Partien:  alro  Ibä* 
Heizung»-  thrib  Lätimuiigs-Syniplunie.  Erstcre  nifjtea  bä  Vt- 
ningitis  spinalis  vor  und  hier  bilden  die  lälimungsarügen Znduo. 
sich  InngsHmer  und  unvollständiger  ans,  sind  noch  lunge  mit  Reiun^ 
Sjmptomen  (Schmerzen,  Zuckungen}  unlermisubt,  aurh  flllgemeiwr. 
Tcrbreitel.  Bei  wirklicher  lUarkenlzündung  aber  ist  Ulimung  unl 
Anästhesie  der  betrotl'enen  äusseren  Theile  reiner,  aber  auch  Artliditf 
ausgebildet;  oR  mischt  sich  hier  Ameisenkriecheii,  £rstarrutig«g(W 
u.dgl.  bei. —  Ferner  sind  diese  üussereu  (eic^nlriachcn)  SysofUttH 
verschieden,  je  nachdem  der  Sitz  der  Krankheit  iu  der  Hals-,  Sflk* 

Iken-  oder  Lenden-Gegend  des  Rückgrates  sich  belindet.     So  liilll 
sich  bei  AlTection  der  Portio  cervicatia:  steifer  oder  scJnefer  Ibfc 
Nackcnweh,   Zusammenschnüren    des    Halse»,    Schlinght-sctmenln 
t  Zähneknirschen,  Kinnbackenkrämpre,  Sprach sl6run gen,  WassoretlMa. 

Kriebeln    und    Lähmungen    in    den    oberen    Extremitüleu ;   bu  Ar 
Entzündung   der   Portio    thoracica:    llumptiträmpre.    a^ibnutiidiM 
I  oder  sonst  mühsames  Albembolcn,    Angst,  HerzVlojireri .  At»s«lzcN 

I  und    UngleiiJiheil   des    Herz-    und  Puls  -  Schlages ,    Magensdioien. 

^^^  Sejtensteclien,  Gerfibl  eines  Rcirens  um  den  Leib  herum.  Scbinerni 
^^H  in  der  vorderen  Bnuch-  oder  Brust-Wand,  Würgen,  Un-chen,  V«r- 
^^H  dauungsbesch werden;  bei  der  der  Portio  dorsatis  und  biatt^rit: 
^^H  Vcrdauungsliescb werden,  scheinbare  Ilämorrhoidalzulnlle,  Bauchaut 
^^B  treibung  oder  krumpHialte  Einziehung  der  Banchwihidc,  Kidik.  Djinn- 
^^B  versloprimg  und  Uarnverballnng,  oder  nnwillkährliclier  Abganf;  4» 
^^H        Stuhles  und  Harnes,  krankbarie  S'ymptume  in  den  Genitalien,  -   '   — 


l^r  Abganf;  4» 
alien.  S^M 
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und  Beineschleudcrn,  doppelseitiges  Ilfiftweh,  Unruhe  in  den  Beinen,  Sympiome 
Ermüdbarkeit,   Abzehrung  und  Lähmung   der  unteren  Extremitäten  dSpinai 
u.  s.  w.     Jedoch    finden    sich    letzlere    Zeichen    aus    begreiflichen  ^"*'**°''- 
Gründen  auch  oft  bei  der  Entzündung  eines  höher  oben  liegenden 
Theiles. 

Aniii.  1.  Die  blosse  Muskel  nn  tiü  u  tl  uiig  am  Nacken  oder  Rücken  Rbenmat. 
{Rheumatismus  nuchae  et  dorsi,  vgl.  [Lniiilui  go,  §.  317  Anin.)  ist  oft  yoii  obi-  dorsi. 
gen  Arten  scliwer  zu  unterscheiden.  Bei  ilir  sind  liesnnders  Husten,  Nicsscn,  Kör- 
perdrcliung,  Aufricliten  des  Kückens  aus  der  gehuckten  Haltung  in  die  gerade 
.Stellung,  Annhehen  und  ähnliche  hunipn)eu'egungen  schmerzhaft  und  anmüglicli, 
wogegen  die  ruhige  Lage  auf  dem  Kücken  dem  Kranken  wühl  thut.  Der  Schmerz 
ist  do|ipel-  oder  einseitig.  Mit  den  Fingern  gedrückt  oder  zwischen  denselben  in 
Falten  gequetscht  giebt  der  kranke  Muskel  einen  deutlichen  Schmerz;  dabei  wird 
aucii  manchmal  die  rheumatische  Schwiele  (§.  1 19)  aufgefunden. 

Anm.  2.     Eine  epidemische  Entzündung  der  Hirn-  und  R ü c k c n- Cerebrospi- 
marks-Hiiutc  (Meninyiiis  cerebrospinalis)   ist   neuerdings    mehnnals  UDler  jungen  nal-Menin- 
Rekruten  (auch  bei  t>aleerensclaveii)  in  Frankreich  beobachtet  worden:  wahrschein-      gitis. 
Hch  als  Fnlgi;  ungewohnter  Strapazen  und  Erkältungen.     Sic  tritt  oft  ohne  Vorboten 
(schiagtlussahnlirh)  oder  mit  Fiebcnorläuferu  ein,  mit  Kopf-  und  Rucken-Sclimerz, 
£rl>rechen,  Schwindel,  worauf  dann  Sinnesstorungen,  L'eberempGndlichkcil  der  Haut, 
lelanische  und  andere  Krämpfe,  Zittern,   Delirien  und  alle  Zeichen  eines  typhösen 
Fiebers  folgen ;  besonders  tritt  schnell  Abmagerung  und  allgemeine  Entkräftung  ein, 
an    deren  Folgen   (oder   an   Schlagfluss)   der  Kranke  stirbt.     Seltener  ist  (lenesung 
unter  allgemeinen  Fieberkrisen.    Vgl.  die  Monographien  von  Ton  rde  (Sirassli.  1S43.), 
Forget  (ib.  tSll.),  Lefevre  (Paris  1&40.),  Casimir  Broussais  (ib.  1843.), 
Fuure-Villars  (ib.  1844.),  Rollet  (ib.   1844.). 

Auch  bei  Kindern  tritt  nicht  selten  eine  Myelitis  mit  den  Symptomen  der 
llirnbiuiieiitzündung  und  des  hitzigen  Wasserkopfes  auf:  die  Hitze  des  Nackens 
und  Kückens,  die  steife  Haltung  beider,  die  Schmerzen  in  den  Beinen,  und  das 
Schreien  des  Kindes,  wenn  man  seine  stete  Kückenlage  verändern,  oder  seine 
Beine  bewegen  ^\ill,  die  Stsirrkrämpfe,  Stosskrämpfe  und  Athembeschwerden  (nebst 
anderen  oben  erwiihnten  Zeichen)  müssen  die  Diagnose  leiten. 

§.  326. 

Die  Ursachen  d»T  Kückenmarksciitzündungen  sind  sehr  man-  Ursachen. 
nichfailig.  Oft  sind  sie  eine  Forlsetzung  und  Ucberlragung  von 
Hirn-  und  Ilirnliaiit-Entzündimgen  oder  von  Krankheiten  der  Wir- 
belsäule. Auch  rühren  sie  bisweilen  von  Erkältungen,  namentlich 
Tom  Sitzen  oder  Liegen  auf  nasser  Erde,  von  gestörten  Fuss- 
schweissen,  Hämorrhoidal-  und  Menstnial-Fhlsscn,  von  Rheumatis- 
men oder  Syphilis  her;  oder  sie  begleiten  acute  Fieberkraiikhciten, 
wie  Blattern,  Scharlach,  Typhus.  Häufig  aber  sind  sie  (wie  die  Ent- 
zündung der  Wirbel  selbst)  eine  Folge  mechanischer  Verletzungen, 
z.  B.  des  Falles  (des  Fallenlassens  kleiner  Kinder  sehr  häufig),  so 
wie  des  Blosses,  der  Schläge  in  den  Rücken,  gewisser  gewaltsamer 
Bewegungen  des  Körpers  (z.  B.  des  Hebens  von  Lasten:  dann  wohl 
Folge  von  Gelasszerreissung  und  Blutimg),  der  unzweckmässig  an- 
gebrachten Streckapparate,  oder  entstehen  von  Einwirkung  der 
Sonnenhitze  auf  den  Blicken  u.  s.  w. 

§.  327. 

Her  Verlauf  ist  in   den  acuten   Fällen   meist  weniger  heftig  v«w>v^. 
als  bei  den  Gehirnentzfindungen ;  zuweilen  von  atthÄVVÄw4ft\Ä  Yv^^x 

Choulanl-nichier,  Path.  u.  Ther.  5.  Aufl.  oV 


L  variiurdu  liegleitct.     lu  der  Mehrzahl  der  Fälle  iel  iliv  EntzQiiduDg  des  Rük- 
''     ■  "  «kenniarkeB  chronischer  Naiiir;  »oii  gsniigfii  örilKhm  Sdioinwi 
und  mehr  herumziehenden,  nnhesländigea  Olicdersdimenen  b^lo- 
tet,  entwickelt   sie  äidi  mil  zunehmender  M.iUigki'i[   in  dm  Beim« 
i  und  »erschiedeiim  chronischen    Beschwerden  der  iinI'-!->-n  F.Ktrfon- 
f  täten,  der  llüfte,  der  Brust-  und  BaiicIteiDgencidc .     '       n      >  ■ 
Emit  itämorrhoidiihs'chen,  gichUschen,   rbeumalisch' < 
I  fajpodiondrischeii  und  älmhcben   Seh  ein  krank  heilen 
unmerklichen  (iiinges,    dass   erst  die  eingetreteiiv   I 
,  aurmurksam  macht. 

Als  F tilgen  sehen  wir  daher  am  häufig^lcn  hartn£ckif;e  Lib* 
tnuni^cn  <)er  Entrernililen ,  und  zwar  fast  immer  jinrüjdektiidL 
tiimlich  die  beiden  oheren  oder  die  beiden  unteren  zugli-ich.  w- 
mals  die  beiden  Extremitäten  der  einen  Seil«;  nuch  Lähninngn 
innerer  Eingeweide  oder  der  Sphinktercn,  nameJiUicfa  d<-s  HastcUni 
und  der  Uamhlase.  Nnchsldem  Ahzehrnag,  Ri1die:udarre,  thint- 
i'hacbis,  organische  Veränderungen,  VerkrAmmung  des  ItückgntH 
f  Ein  (üdlhcher  Ausgang  ist,    wenigstens   mittelbar    (dun:h  Libowit 

L  des  Herzens,  der  Atbmungsorgnnc,  des  verlängerten  Markes),  nidm 

'  Seltenes. 

rrognoic.  Die  Prognose  ist  ungünstig;   das  Itückenniark    ist  tut  nwlk 

,  mehr  den   Einwirkungen   kräftiger  Mittel   entzogen   als  das  Gtiäta. 

Der   Ausgang   in  gänzliche   Genesung   ist  seilen ,  am  mei iien  oorli 
bei  Meniugitis  spiuahs  zu  bolTen. 

8-  32S. 

Fl  Debudiune.  Djg  Behandlung  hat  vorzugsweise  auf  die  L'rsachtai  Rütk- 
siclit  zu  nehmen  und  wendet  die  antiphlogislisclie  und  die  ondaucnd 
ableitende  Heilmethode  an.  Itei  kralligeren,  vullldüügen  Persona 
schicki  man  Aderlässe  voraus.  Blutegel  undhluligeSchrOptkApfewote 
an  der  schmerzhaften  Stelle  zu  beiden  Seiten  des  Rückgrates  nngebra^ 
oder  nach  Betinden  der  ümslünde  wohl  auch  an  den  After  oder  an  ^ 
Schenkel  und  Genitalien  gesetzt.  Näcbstdeni  dienen  Hautreiu  tf 
.  das  Rückgrat  oder  in  seine  Nähe,  Vesicatorien.  Brechweiuülrjn-iai 

I  andere  Pustel-Salben,    Fontanelle,  Moxen,  Glüheisen;  ferner  al^ 

meine  lauwarme  Bäder,  warme  Umschlage.  Einreibungen  von  Mw- 
I  curialsalben  n.  dgl.     Die   stcle    Rückenlage   iiiusä    wo    mAglicb  «r- 

mieden   werden.     Für  besondere  Fälle,  die   ober  freilirb  sonfllNg 
gewählt    und    mit   strenger  Rücksiebt   auf  die   Eu|i)iorie  bebinih-lt 
seyu  wollen,  künnen  auch  die  kalten  Wasclmugen  und  ItugKuuufioi 
des  Rückgrates ,  die  kalten  Ueberscldäge  und  naascii  EinwideluncH 
^^1         zur  Anwendung  kommen,     llebrigens   kommt   dio  scitoa  dR  ug»- 
^^^k     gebcne  .Verfabrungs weise   hei    Entzündungen    in    Anwendung,   oil 
^^^P    Berücksichtigung  des   etwanigcn   specilischen  Ursprunges   und  nm- 
^^W      sliger  Ursachen.     Gegen  die  heftigen  Schmerzen  und  Krärnjire  kftn- 
^^M        nen Opiate nöthig  werden:  namenllicli  vermeide  man  aber  diese Za- 
^^^       ßlle  durch  unnuUe  Körperbewegungen  des  Kranken  bervorziirufeB. 
^^B       K.B.  durcli  öftere»  Laxiren,  Baden,  Aiifrichlen  u.s.  w.     Dagegen  i« 
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Qdauemde  Stuhl-   und  Harn- Verhaltung  nicht  zu  dulden.     Gegen  Bchandi. d. 
ie  nachbleibenden  Lähmungen  dienen  fortgesetzte  Ableitungen  und^P'°^^-^^^- 
iifsaugungbefördernde  Mittel  (Mercur,  Jodkali,  Arnica  u.dgl.),  auch 
äder  (mit  Seife,  Potasche,  Soda  u.  dgl.),  besonders  jedoch  Ther- 
len  (Gastein,  Teplitz,  Aachen,  Baden  bei  Wien,  Pyrenäenbäder  u. 
gl.)  und  russische  Dampfbäder. 

Anm.     Die  Entzündung  der  Wirbelknocben,  besonders  ibrec  Korper  Spondylitis. 
Virbelcntziindung;  SpondylUit,  Spinilii)  ist  nicht  selten  in  allen  Lebensaltern, 
>T  Allem   bei   Kindern   als   tuberkulöse   Krankheit   (Pott'sches  Uebel,  Spondylar^ 
Toeace,    Wirbeltuberkulosc,   aber  auch    bei  jungen    Leuten   in  Folge  chronischer 
ongestion,  besonders  bei  Onanisten,  sodann  als  gicbtische,  rheumatische,  syphili- 
sehe  u.  s.  w.     Sie  verläuft  chronisch  und  geht  am  häuflgsten  in  Vereiterung  (Ca- 
es  verlebrarum)    über,    worauf   dann   Eitersenkung    erfolgt   (besonders    nach  dem 
9oas    als    Psoasabscess ,    oder   nach   der  Rücken-   oder  Lenden-Gegend    hin  sich 
OTnend)   und   eine   winkelige  Knickung  der  Wirbelsäule  mit  Ausweichen  der  Dom- 
»rtsätzc   nach    hinten   hin,    gewöhnlich  auch  mit  Zusammendrückung  des  Rücken- 
larkes  selbst,  entsteht.     Seltener  ist  der  Uebergang  in  Zertheiiung  oder  chronische 
eibärtung  (mit  Verknöcherung   der  Exsudate,  daher  Ebumealion  der  Wirbel)  und 
nkylose  der  Wirbelgelenke.  —  Diese  Entzündung  bewirkt  nach  und  nach  Aufllrei- 
ing  der  befaiieuen  (1,2,3,  selten  mehrer)  Wirbel,  mit  Hervortreten  des  oder  der 
?tre(Tenden  Dornfortsutze  auch  wohl  Breiterwerden  des  Wirbels ;  dazu  gesellt  sich 
rtliche  Hitze  und  später  selbst  Röthe  in  der  Haut.     Der  Schmerz  an  der  kranken 
teile    ist    anhaltend,    festsitzend,    dumpf,    zuweilen  von  scheinbar  rheumatischen 
chmcrzen  benachbarter  Muskeln  begleitet;  er  wird  schlimmer  durch  starkes  Drücken 
ier  Pochen  auf  den  Durnfortsatz,  auch  durch  anhaltende  Rückenlage,   daher  sind 
jch  die  Gliederschmerzen    oft  früh  nach  dem  Aufstehen  am  heftigsten.     Die  Kör- 
erhaUuug   wird  aufTallig  und  gezwungen,   gewöhnlich    der  Körper  vorgebeugt,    der 
jlcken  steif,    der  Kopf  zurückgezogen.     Später,    bei   eintretendem   Druck  auf  das 
lark,  treten  Störungen  der  Bewegung  oder  Empfindung  in  entfernteren  Theilen  ein, 
;  nach  dem  Sitze  des  Hebels  verschieden  (s.  oben  §.  325):    am  häufigsten  moto- 
isclie  Ouerlnlimungen  der  Beine,  mit  Contracturen  derselben,  seltener  und  in  ge- 
ngerem  Munsse  Anästhesien  der  Haut  (weil  der  Druck  des  geschwollenen  Wirbel- 
örper^  vorzugsweise  die  vorderen  Bündel  trifft).   Endlich  deutliches  Buckeligwerden, 
lit  winkeliger  Knickung  der  kranken  Stelle  (Winkelkrümmung)  und  Compensations- 
rümnuuigen.  —   Bei  eintretender  Eiterung  {Morbus  PoUii)  Zeichen  von  hektischem 
ieber.     Der   sich   bildende    Eitersack   ist   möglichst  durch  Gefühl,    zuweilen  auch 
urch  Pereussiun  wahrzunehmen,  erregt  auch  zuweilen  durch  Druck  auf  benachbarte 
heile  verschiedene  Fulgcsymptome,  bis  er  sich  einen  Weg  nach  Aussen  bahnt.  — 
lie  Prognose   ist  schlecht,   wenn   auch  nicht  selten  davon  befallene  Kinder  ge- 
eilt werden ;    in  der  Regel   bleiben  wenigstens   bedeutende  Krümmungen  der  Wir- 
elsäule und  durch  Druck  derselben   auf  das  Rückenmark  lebenslängliche  Querläb- 
lung  mit  Verkümmerung  der  Extremitäten  zurück.     Bei  anderen  Kindern,   so   wie 
leisten»   in    zeugungsfähigen   Jahren   (wo  das  Uebel,  besonders  nach  Geschlechts- 
usschweifungen, gewöhnlich   von  den  Lendenwirbeln  beginnt  und  in  Psoasabscess 
ndet),   erfolgt    der  Tod  unter  Zehrfieber,  oft  durch  hinzutretende  Lungentuberkel- 
acht.     In  höheren  Jahren  hat  die  Wirbelentzündung  öfters  den  gichtischen  Cliarak- 
M*   {Spondylagra)   und   endet   in  Ankylose  und  Concrcmentbildung   um  die  Wirbel- 
elenke.  —  Die  Behandlung  ist  anfangs   streng  antiphlogistisch  (durch  Blutegel, 
lutige  Schröpfköpfe  und  kalte  Umschläge  auf  die  kranke    Stelle),    dann  energisch 
bleitend  (Moxen,   Glüheisen  neben  den  kranken  Wirbel,  dauernd  unterhaltene  Ei- 
ening   durch   Fontanelle,    Eiterbänder,    Ung.   vesicatoria  oder  Pustelsalben)  nebst 
obiger   Lage  auf  Matratzen.     Innerlich   anfangs   Ausleerungsmittel,  selbst  Kalomel, 
lann  Leberthran  oder  andere  et  was,  versprechende  Antiscrofulosa  oder  sonstige  Spe- 
iflca,  je  nach  der  vorhandenen  Dyskrasic.     Dazu  Bäder,  Trockenbäder,  spirituöse 
•linreibungen  in  die  allmälig  schwächer,  magerer,  fühlloscr  und  gelähmter  werden- 
len  Glieder,  reine  Luft,    gesunde  Wohnung  und  Kost.     Bei   eingetretener  Eiterung 
«Idige  Entleerung   nach   Aussen    und    weiteres    Verfahren    nach  den  Regeln  der 
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Chirurgie.  —   Erst  spät   nach   vullendeter  Heilung  beginnen   forsichlige  Ymack, 
durch  Orthopädie  und  Gymnastik  die  Wirbelsäule  wieder  zu  strecken. 
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Organische  Rfickeamarkskraakheiten. 

§.  329. 

Organische  Von    Organischen,    mehr   chronisch  verlaufenden   Krankheiten 

Rückcn-N.- kommen  im  Rückenmarke  und  seinen  Häuten  vor:  Hypertrophie 
Leiden,  ^^^j  Atrophie,  Verhärtung  und  Erweichung,  Wassersucht. 
Tuherkel  und  Krehs,  ZusammendrCickung  durch  Knochen- 
auswüchse oder  Verkrümmungen  u.  s.  w.  —  Diese  Zustände 
sind  hei  Lehzeiten  schwer  von  einander  zu  unterscliciden ;  sie  ha- 
ben im  Aligemeinen  die  Kennzeichen  der  Rfickenmarkskraukheilen 
überhaupt  (§.  321)  und  der  chronischen  Myelitis  insbesondere  (§.  325), 
und  treten  gewöhnlich  als  Querlähmungen  auf.  —  Eine  nähere  und 
fortgesetzte  Beobachtung  nuiss  in  einzelnen  Fällen  (nach  §.321  Anm.2) 
lehren,  ob  mehr  die  graue  oder  weisse,  vordere  oder  liintere  Mark- 
masse, umschriebener  oder  weitverbreitet,  durch  Druck  von  aussen 
(peripherisch)  oder  durch  innere  Zerstörung  (central)  leide, 
ob  das  Uebel  aufsteigend  oder  absteigend,  oder  in  welchem  Gange 
sonst  es  sich  von  einer  Nervengruppe  zur  anderen  ausbreite,  dura 
welche  Aussenverhältnisse  und  Proben  dessen  Zufalle  gewecit  oder 
gelindert  werden  u.  s.  w.  Hiernach  ist  es  bisweilen  möglich,  nnler 
Zuratheziehung  der  ursächlichen  Umstände,  der  Anamnese,  des 
Gesammthabitus  oder  etwaiger  Krankheiten  anderer  Organe,  eine 
nähere  Ansicht  über  die  Natur  des  Uebels  zu  gewinnen.  Die  Pro- 
gnose bleibt  jedoch  in  den  meisten  dieser  Fälle  trostlos  und  die 
Behandlung  auf  ein  palliatives  Verfahren  hingewiesen:  auf  eine 
geregelte  und  die  Kräfte  erhaltende  Lebensweise,  massige,  das 
Conlractwerden  verhütende  active  und  passive  Bewegungen  der  ge- 
lahmten Glieder ,  kalte  Begiessungen  und  Waschungen  des  KArpm, 
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u.  dgl. ;  dazu  in  manchen  Fällen  Thermalquellen  (von  Gastein,  Wild-org.Rfickon- 
bad,  Teplitz,    Schlangenbad),  auch  Schwefelquellen  (z.  B.  Bareges,Mark8.Leid. 
Baden  bei  Wien,  Aachen),  Sool-    oder  Stahlbäder  (z.  B.   Stehen, 
Franzenhad).  —   Uebrigens  siehe  die  Behandlung  der  Lähmungen 
(§.  290). 

An  III.  1.  Diu  Rückenmarkscrweiciiung  {Myelömalacia)  koinmt  bäiifigErweichuogj 
vor,  jedoch  in  der  Regel  als  rolhc  Erweichung,  als  Folge  der  Entzündung  oder 
Blutaustretung  in  die  Markmusfte  (§.  324  Anin.  1).  Die  gelbe  Erweichung,  wobei 
das  Nurk  von  einem  gelben  FarbAtofT  durchdrungen  ist,  dürfte  meist  Folge  der 
vorigen  seyn.  Die  weisse  Erweichung  ist  oft  nur  üdematöse  Infiltration  und  Ma- 
ceratiun  der  M:irkinassc,  kann  aber  auch  in  Auflösung  und  Zerirünnnening  der- 
selben übergehen :  sie  entsteht  mit  oder  ohne  Entzündung.  Diese  Erweichungen 
kommen  bald  allgemeiner,  bald  auf  einzelne  Rückcnmarkstheile  beschränkt  vor, 
wonach  die  Symptome  sehr  verschieden 'seyn  müssen.  Im  Allgemeinen  siml  die 
Zeichen  dieselben,  wie  bei  Myelitis:  iiinuer  :iber  durfte  eine  an  bestimmten  Kur- 
perstellen festhaRende  totale  Lahmung  der  Einpfiiidung  oder  Bewegung  (also  oft 
auch  Cuntrüctur)  bei  breiartiger  Erweichung  vorhanden  seyn,  weil  hier  die  Primi- 
tiTfaser  zerstört  worden. 

Die  Verhärtung  des  hucken  in  arks  {MyeloscUrosis)  ist  etwas  seltener,  Verhftnang. 
kommt  mit  Hypertrophie  und  Atrophie  verbunden  vor:  oft  nur  umschrieben, 
als  geronnenes  Entzündungspn>duct  iKück  enma  rkscbwielen)  und  dann  mit 
ähnlichen  Symptomen  wie  die  Erweichung,  oft  allgemein  verbreitet  und  dann  mehr 
mit  Zusammenschrumpfen  des  Rückenmarks  verbunden,  von  Zu  sammendrük- 
kungen  des  Hückemnarks  durch  Exostosen,  Exsudate,  Krebs,  Wirbelkuickungen 
u.  s.  \\.  liier  kann  lange  Zeit  eine  Halblähmung,  also  nach  und  nach  zunehmende 
Sluinpfhcit  der  Empfindung  und  l'nbehülflichkeit  der  Bewegung,  fortbestehen,  ohne 
dass  es  zur  gänzlichen  Lähmung  kommt.  Bei  Compression  erhält  sich  noch  län- 
gere Zeit  die  Spannkraft  und  Ernährung  der  gelähmten  Muskeln  und  die  Fähigkeit 
zu  Ucllexlu'wegungen  (wenigstens  auf  electrische  Schläge)  unversehrt,  wenn  auch 
die  t^liedcr  für  den  Willen  völlig  unbeweglich  sind. 

Auui.  2.     Die  Alrophit*    des  Rückenmarks    kommt   partiell    und   allgemein    Au-ophie. 
vor:    tlirils    (.-illgeinein,    oft  mit  Ilirnschwund)    im  höhereu  Alter,    theiU  als  Folge 
anderer  Kückenmarksübel  (z.  B.  der  Erweichung  oder  Zusammendrückung  des  Kuk- 
kenmarks),  theils  (besondrrs  in  der  Cauda  e(}uina)  als  (Quelle  der  Tabes  dorsualii, 
welche  wir  unten  besonders  betrachten. 

Eine  Hypertrophie  (ausser  den  durch  entzündliche  Exsudate  oder  Oedem  Hypertro- 
Lediiipleii  Anschwellungen    der  Marksubstanz)    wird    ebenfalls    zuweilen    beobachtet      phie. 
und  bewirkt  Zufälle  von  Druck  auf  die  leitenden  äusseren  Faserbündel  des  Kücken- 
inarks. 

A  n  in.  3.  Die  Wassersucht  der  R  ü  c  k  i»  n  in  a  r k  s  li  ä  u  t  e  {[lydrorrhachis)  Hydrops 
i«t  entweder  Folge  von  Ausschwitzungen  entzündlicher  oder  passiver  Art  {H.  cf^tti-  spioalis. 
Sita  ».  ittro//oMM),  oder  sie  ist  ein  angeborenes  Leiden  der  Wirbelsäule  mit  Ge- 
trenntbleiben der  hinteren  Wirbelbogen  (Hydrorrharhis  dehiscent,  Spina  bifida),  I-eti- 
tere  gehört  der  Chirurgie  an.  Erstere  ist  grossentheils  Ausgang  der  Spinalmeuin- 
gilis:  sie  ist  mit  einer,  durch  Druck  de«  Wassers  bedingten  und  von  unten  nnch 
oben  zuiii'huionden  (aufsteigenden)  Querlähmung  der  unteren  Körperhälfte  verbunden, 
deren  Symptome  sich  bei  der  Rückcidage  des  Kranken  mildem  sollen.  In  einzelnen 
Fällen  ist  sie  noch  geheilt  worden,  besondere  durch  kräftige  Ableitungen  und  an- 
dere bei  den  Lähmungen  (§.  290)  erwähnte  Mittel. 

Die  Rückeninarksubstanz  selbst  ist  acuten  und  chronischen  Oedenien  aus- 
geiietzt,  und  durch  entzündliche  Erweichung  der  grauen  Markmasse  kann  eine 
wäBserig-breiine  Auflösung  des  Inneren  des  Rückenmarks  (60genannler*//ydrop<  me- 
duttae)  entstehen. 

LF.  L  Cnpprl,  de  »pina  bindo.  Heimst.,       des  (iebirnflnDdROcMoMarks.  Heidolhergu.  Literatur. 
1793.   4.  Loipiig,  1840.  8. 

A.  F,  J/«ei*c'/,  de  Iivdiurrhachhide.  Lips.,  Am.  Woenter,  de  moHhic  medullae  spl- 

18J2.   Cmn  inb.  aeneo.  nalis.  Berol.,  1845.  8. 

1%.  Fr.  \V,  Voigt,  über  die  Erweichung  [Vgl.  die  cbinirg.  LlleraUir.] ' 
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Spinalschmerz. 

§.  330. 

Rücken-  Es  gicbt  sebf  verschiedene  Arten  von  Rückenschmerz  (.Vor* 

schmerz,  aigia).  Davon  liängen  manche  von  ohjectiv  nachweisbaren  Krank- 
heilen  iler  Haut,  der  Muskehi,  der  Wirbel  und  ihrer  Gelenke,  oder 
von  Entzündung  und  Desorganisation  des  Rückennoarks  und  seiner 
Hüllen  oder  der  austretenden  Nerven  und  Nervenscheiden  ab.  h 
anderen  Fällen  aber  fuidct  sich  ein  Schmerz  der  Wirbel  {Mm- 
chialgia)  und  eine  Unleidlichkeit  der  Wirbelsäule  gegen  Dmck 
(Wirbelempfindlichkeit,  Tenderness  der  Engländer),  wekbe 
man  auf  Ueberempfindlichkcit  der  hinteren  Rucken- 
markstränge  (Hyperaesthesia  spinab's)  und  wirkliche  Neuralgie 
derselben  {Myelalgia,  Neuralgia  spinalis,  Spinalneuralgie)  ge- 
deutet und  mit  dem  unsicheren,  auch  vielfach  gcmissbrauchleo 
Spinal-  Namen  Spinalirritation  (Irritatio  spinalis)  bezeichnet  bat 
irriutiua.  ßig^er  Gegenstand  hat  erst  in  neuerer  Zeit  die  Aufmerksamkeit  der 
Aerzte  lebhafter  beschrifligt  und  ist  daher  noch  ziemlich  dunkel. 

§.  331. 

Symptome.  Das  H aup tsy mptou) ,  nach  welchem  man  für  jetzt  die  Ire- 

genwart  einer  sensiblen  Rückenmarksreizung  feststellt ,  ist  demnach 
eine   stete    oder    periodische   Schmerzhanigkeit  der    Wirbelgegend: 
theils   der   Dornforlsälzc   selbst   gegen  methodischen  starken  Druck 
(z.  B.   mit   dem  Daumen),    theils   der  neben   ihnen    ausgespannteo 
Rückenhaut   (also   der  NcMvi   spinales    posteriores)  gegen  Hin-  und 
Ilerschieben,   Faltenbildung,  leises  Bestreichen,    warme    Kleidung- 
stückc  u.  dgl.,  theils  endlich  freiwilliger  Schmerz   (besonders  nach 
längerem  Sitzen  oder  Liegen,  bei  W'armhalten  des  Rückens  u.  s.  fsX 
Diese,    den    Schmerzjmnctchcn    der   äusseren    Neuralgien    analoge, 
Empfindlichkeit  (oder  Wehthätigkeil)   der  Wirbelgcgend  (der  Dor- 
salpunct,  Point  dorsal)  erstreckt  sich  bald  auf  mehre,  bald  nar 
auf  einzelne  Wirbel,  deren  Lage  dann  ofl  den  miterkrankten  inne- 
ren  Eingeweiden   entspricht:    so   sind  gewöhnlich   z.  B.  hei  Hen- 
aifectionen  der  4.  und  6.,  bei  Magenstönmg  der  8.  und  9.  Rucken- 
wirbel,  bei    Genitalairectionen   die  Lenden-  und  Kreuzhein-Gegeod 
empfindlich ;  bei  Kopf-  und  Gesichtschmerz  die  obersten  Halswirbel 
u.  s.  w.  —    Der   mittels    der  Untersuchung  durch   Druck  »ul  &c 
Wirbel  (namentlich  aber  durch  Druck  auf  die  ZwischenwirbelKklier) 
geweckte  Schmerz  schiesst  in  vielen  Fallen  (exe  en  tri  seh  werdend) 
längs   des  Verlaufes  eines  Nerven   nach  vorn  oder  unten  hin:  be- 
sonders  in   der   Intercostalgegend    (vgl.  die  Intercostalneuralgie  §. 
316).     Oft  sind  zugleich  freiwillige  neuralgische,  oder  imKür- 
per    herumziehende    Schmerzen    vorhanden,    und    letztere    werden 
sehr  ofl  für  rheumatische  gehalten,  umsomehr  als  in  der  That 
häufig  bei  solchen  Kranken  die  Haut  nerven  sehr  erkältbar  (§.  ISI 
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Anm.  1)  und  die  Gelenke  zu  Entzündungen  geneigt  sind.  (Daher  Symptome 
gehört  vielleicht  die  sogenannte  rheumatische  Anlage  [§.  121]  zu<i-Rücken- 
einem  grossen  Theile,  und  die  sogenannte  Nervengicht  der ^'^'""®"®*' 
Praktiker  [§.  114  Anm.  4]  ganz  und  gar  hierher.) 

Hiermit  verbinden  sich  öflters  noch  andere  excentrische 
Nervensymptome:  eine  allgemein  erhöhte  Reizbarkeit  des  Individuums 
oder  einzelner  Systeme,  nebst  mannichfachen  Reflexsymptomen,  z. 
B.  der  Sinnesorgane  gegen  Licht,  Schall  u.  s.  w. ,  der  Haut  gegen 
Kitzeln,  Druck,  Beengung,  Falten,  Wilterungseinflusse ,  des  Gefäss- 
syslems  (Neigung  zu  Congestionen ,  zu  Herzklopfen,  falsche  Voll- 
blätigkeit);  selbst  eine  geistige  Ueberemplindlichkeit  (Launenhaftig- 
keit, Neigung  zu  Weinen  oder  Trübsinn,  abwechselnd  mit  Ausge- 
lassenheit) u.  dgl.,  so  wie  andere  Symptome,  welche  eine  Rücken- 
marksafTection  im  Allgemeinen  andeuten:  wie  Unruhe,  Mödigkeits- 
gefühl  und  Schwäche  in  den  Beinen ,  Druck  in  der  Kreuz  -  und 
Lenden-Gegend,  Frösteln,  Frost  und  Hitzgefühle,  Neigung  zum 
Zusammenfahren,  zu  wirklichen  Krämpfen  verscliiedener  Art  und 
in  den  verschiedensten  Muskelsystemen;  ferner  Hyperästhesien 
oder  Krämpfe  oder  andere  nervöse  Scheinkrankheiten  (s.  §.  268)  in 
den  der  aHicirten  Stelle  entsprechenden  inneren  Eingeweiden  (z.  B. 
Herzklopfen,  Athemnoth,  krampfliafter  Hustenreiz,  Magenkrämpfe, 
Koliken,  Erbrechen,  Aufstossen,  Harndrang  oder  krampflialle  Ischurie, 
Unregehnässigkeiten  des  Stuhlganges ,  Hämorrhoidalbeschwerden, 
grosse  Hoizbarkeil  der  Genitalien,  Erectionen,  Anziehen  des  Kre- 
muslor  u.  dgl.)- 

All  in.  Die  grusse  Muniiiclifaltigkcit  der  hei  Spinalhyperastliesie  müg-  Diagnose, 
lielicit  Zufalle  verursucbt  allerdings  auch  eine  grosse  Unsicherheit  in  der  Diagnose 
dieses  Lebels,  indem  einerseits  mehre  andere  allgemeine  und  örtliche  Uebel 
unter  ähiilielit>n  Symptomen  auftreten  können,  und  andererseits  die  Wirbelempßnd- 
lichkeit  seihst  oft  nur  als  Symptom  eines  wichtigeren  und  primären  Organleidens 
(z.  D.  einer  Herz-  oder  Magen-Krankheit)  zu  betrachten  ist.  (Secundäre  Spi- 
na 1  i  r  r  i  t  a  t  i  o  n.)  Namentlich  t»eachte  man  aber  stets  die  Möglichkeit  materiellerer 
idiopathischer  Ruckenmarkskrankheiten,  der  Myelitis  und  Meningitis  spinalis,  der 
Spinalnenenkrankheiten  (besonders  der  Intercostalneuralgie),  der  Wirbeientzündung 
und  ahnlicher  mehr.  —  Doch  unterscheidet  sich  die  einfache  Ruckenmarksreizung 
Ton  diesen  durch  die  gewöhnlich  bedeutende  Veränderlichkeit  in  Bezug  auf  den  Sitz, 
wie  auf  die  Art  und  den  Charakter  aller  Zufälle  derselben  (daher  man  sie  dn  proteus- 
artiges  Tebel  genannt  hat),  so  wie  durch  eine  wenigstens  häufig  zu  beobachtende 
Pcriodicität  derselben  mit  freien  Zwischenräumen,  durch  die  Atihängigkeit  der  An- 
falle von  äusseren,  im  folgenden  Abschnitte  aufzuzählenden  Eintliissen,  z.  B.  übler 
Ijiane,  geschlechtlicher  Reizung,  Dintsünden,  und  durch  die  Abwesenheit  von  ob- 
jectiven  materiellen  (sichtbaren,  hörbaren,  tastbaren)  Zeichen,  von  Fieber  oder  all- 
genioinein  Körpenerfall. 

Eine  blos  scheinliare  Wirbelempfindlichkeit  findet  sich  bei  abgemagerten  Per- 
sonen mit  verdünnter  Haut  und  Mangel  des  Untcrhautfettpolsters,  indem  bei  solchen 
fa»t  alle  Knochenvorsprünge  beim  Druck  weh  thun,  und  oft  allgemeine  Ucbcrem- 
pfindlichkeit  der  Hautnenen  (Hyperaphia)  sich  ausbildet. 

§.  332. 

Die  nächste  Ursache  der  Spinalschmerzen  ist  noch  unbe-  Ursachen. 
kannt,  und  es  gilt  hier  wohl  das  von  den  Hyperästhesien  im  All- 
gemeinen Gesagte.    Doch  möchten  in  der  Mehrzahl  dec  FÜSä.  V^mV 
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rrsacüeDd.congestioncn  nach  dein  Rucken  (Hyperämie  des  Rfickenmariis 
Hucken-  und  seiner  llfdlcn)  nachzuweisen  oder  doch  mit  Wahrscheinlichkeil 
jchmerzos.  gjj2unehmen  sein  (vgl.  oben  §.  324).  Daher  finden  wir  diese  Zu- 
lalle  besonders  bei  Abdominell  -  Vullblätigen ,  Uämorrhoidarieni, 
Stubensitzern,  Unterleibskranken,  so  wie  im  Verlaufe  gewisser  Fie- 
berkrankheiten (bei  Wechselfieher,  Typhus,  Blatterfiebero)  u.s.w. 
Auch  bei  beginnender  Tabes  dorsalis  und  bei  den  mehr  Torub«r- 
geheiiden  Atrophien  des  Ruckenmarks  in  Folge  von  Anämien,  schwera 
Krankenbetten,  Nachtwachen,  Strapazen  u.  dgl.,  kann  eine  Congesüon 
(analog  der  Hyperaemia  cerebri  a  vacuo)  innerhalb  des  Röcken- 
wirbelkanals  entstehen.  In  anderen  Fällen  aber  scheint  vielmehr 
eine  Irradiation  der  Hyperästhesie  statlzuGndeu ,  indem  die 
krankhafte  Nervenreizung  eines  einzelnen  Organcs,  —  namentlich 
der  Genitalien  bei  Hysterie,  Onanie,  Leukorrhoe,  Mutterkrebs,  Trip- 
per, aber  auch  der  Harnwerkzeuge  (z.  B.  bei  Sleinbesch werden), 
der  Verdauungswerkzeuge  (z.  R.  bei  verdorbenem  Magen,  Abdomi- 
nalplethora,  Magen-  und  Dann-Geschwuren,  Cardialgien) ,  des  Her- 
zens (z.  B.  bei  schweren  HerzzulTdlen) ,  —  sich  durch  Ueherstr;ih- 
lung  auf  die  gesammten  empfindenden  Bündel  des  Rückenmarks 
verbreitet.  —  Zuweilen  endlich  hängt  Spinalschmerz  anch  zusammen 
mit  Anämie  (z.B.  mit  Verblutung,  Bleichsucht,  Säflevcrschwenduag), 
manchmal  mit  Blutverderbniss  (z.  B.  Vergiftung  durch  Blei, 
Arsen,  Kuitfer,  Strychnin  u.  s.  w.). 

Zu  den  prädispouiren den  Momenten  gehört  die  nervöse 
Anla^'c  überhaupt,  die  einseitige,  geistige  Bescliänignng,  z.B.  mit 
Studiren,  Denken,  Musik,  Kunst;  die  Vernachlässigung  der  Köq^er- 
übungen ;  Verweichlichung,  Slubensitzen,  langes  Schhifen ;  die  Auf- 
schweifungen  in  der  Liebe,  die  deprimirenden  GcmuthsbeweginigeD 
u.  s.  w. 

Aus  diesen  Gründen  ist  das  Uebel  in  den  mannbaren  und 
mittleren  Lebensjahren  und  unter  den  sogenannten  gebildetereo 
Classon,  namentlich  bei  halb-  oder  falschgebildeten  Personen  bei- 
derlei Geschlechts,  sehr  weit  verbreitet,  wiewohl  gemeiniglich  uultfT 


llusscs,  langer  Schlaf  (besonders  in  der  Rückenlage)  und  geschlfcJil- 
hche  Reizungen  verschlimmern  die  Zufälle  in  der  Regel  Mii^iM 
Verhalten  aber  und  in  der  Regel  auch  Körperbewegiln-*  bessert 
dieselben.  ^     " 

§.  333. 

Verlauf.  Djg    Spinalschmerzhaftigkcit    f;osellt    sich    bisweilen    als   mehr 

acutes  Leiden  zu  Fieberkrankheilen  (WechseHieber.  Typhus  Pn*»ii- 
monien  u.  dgl.).  Aber  in  der  Regel  verläuft  sie  wie  alle  Nenrah'ieu 
2inJ!"*^''''  und  kann  viele  Jahre  dauern  und  sogar  ganz  habiluell. 
SirS?"'  2»r  anderen  Natur  werden;  ist  auch  an  sich  nicht  ge- 
"""«>■     Es    können    jedoch    auch    ernstlichere    Kranklieilen    de»; 
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Rückenmarks   (Entzündung,    Erweichung,    Lähmung,     Tahes  dor- vcriautdes 
sualis  u.  s.  w«)  daraus  hervorgehen.     Oder  es  entwickeln  sich  nach  Rüeken- 
oft    mehrjährigem    Bestehen    einer    anscheinenden    Spinalirritation  '<^*»"«""- 
innere    organische  Leiden,  welche    vielleicht   froher   unter    dieser 
Maske   versteckt   lagen,   z.   B.    Lungentuberkelsucht,    Magen-  oder 
Mutter-Krebs,  Herzkrankheit,   Harnsteine.  —   Oder  es  fixiren  sich 
die  Nervenbeschwerden   auf  gewisse  Gebiete,    z.  B.  als  Neuralgien 
des   Gesichtsnerven,    der  Brust,    der  Hüfte,    oder  als  Krämpfe  (z. 
B.  Asthma,    Starrkrampf,   Blasenkrampf),  nach  Mancher   Ansichten 
selbst  als  locale  Entzündungen.    Diese  Uebel  haben  dann  ihre  be- 
sonderen Ausgänge  und  können  die  Prognose  erschweren,  welche 
übrigens  leicht  ist  und  sich  nach  der  Heilbarkeit  des  Grundleidens 
richtet. 

§.  334. 

Die  Behandlung  richtet  sich  nach  den  vorhandenen  Ui*sachenßehandiuDg. 
und  Grundstörungen  (wie  bei  anderen  Hyperästhesien ,  §.  297),  und 
fasst  hierbei  zunächst  die  empfindliche  Stelle  des  Rückens  selbst  ins 
Auge.  Je  nach  Grad  und  Charakter  der  vorhandenen  Schmerzursache 
setzt  man  an  die  schmerzenden  Wirbel  Blutegel  oder  blutige  Scliröpf- 
köpfe,  legt  Senftcige  oder  Vesicatore,  lässt  Uheumatismusketten  und 
ähnliche  hautreizende  Amulete  tragen,  reibt  Ammoniaklinimcnte, 
Prickelsalben,  Pockensalben  (von  Ol.  crot.  oder  Ung.  stibiat.),  sogar 
Mcrcurialsalben  ein,  macht  auch  wohl  kalte  Waschungen  und  Um- 
schläge auf  die  schmerzende  Gegend,  oder  wendet  endermatisch  die 
Narcütica  an.  —  Solche  örtliche  Mittel  lindern  öfters  die  Zufalle 
schnell,  manchmal  aber  auch  sehr  wenig  oder  gar  nicht. 

Von  allgemeiner  wirkenden  Mitteln  sind  in  den  gewöhnhchen 
Fällen  zu  empfehlen:  strenge  Diät  in  jeglicher  Hinsicht,  besonders 
Vermeiden  der  Fleischspeisen,  der  geistigen  Getränke,  selbst  des 
Kaftee's  und  Thee*s,  und  der  Geschlechtsreize,  ferner  reichliche  und 
gehörig  den  gesammten  Körper  beanspruchende  Köq)erbewegung  (da- 
her am  besten  eine  geregelte  Heilgymnastik),  Landluft,  Reisen,  kurzer 
und  ruhiger  Schlaf,  Morgenspaziergänge ,  kaltes  Waschen  und  Begies- 
sen,  besonders  des  Rückens  und  der  Genitalien,  kalte  Bäder  (in  Flüssen, 
in  Kaltwasseranstalten  oder  in  der  See);  nur  in  manchen  Fällen  sind 
die  lauen  Bäder  und  Waschungen,  die  lauwarmen  Seifen-  oder 
Kali-  oder  Malzbäder  u.dgl.,  einer  grössepen  Empfindlichkeit  wegen, 
vorzuziehen.  —  Sodann  Sorge  für  gehörigen  offenen  Leib  (z.  B. 
durch  Schwefelpulver  oder  leichte  Bitterwässer,  bei  manchen  Per- 
sonen lieber  Senna,  Rhabarber,  Aloe,  Krotonöl  u.  dgl.);  ab  und  zu 
ein  resolvirendes  Mineralwasser,  eine  methodische  Milch-,  Molken- 
oder Obst-(^ur  u.  dgl.  m.  In  anderen  Fällen  nützen  Tonica,  Chinin 
(das  man  irrig  als  Specificum  empfohlen  hat)  und  Eisen  innerlich, 
oder  stärkende  Räder  mit  Eisensalzeii,  Kalmus  oder  Wachholderab- 
kochung,  WaldwoUextract  u.  dgl.  iJebrigens  je  nach  Umständen 
die  Behandlung  der  venösen  Plethora,  der  Stuhlverstopfungen,  der 
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ßehandi.d.imlerdriickten  Fussschweisse ,    der  Häniorrlioiden ,    der  stockenden 

Nerven-   Menstruation,   der  Hysterie,    oder  in  anderen  Fällen  der  Wecfasd- 

schmeries.  fiel)erdyskrasie ,   der  rheumatischen  Anlage ,    der   Vergiftungen ,  der 

Uleiclisucbt,  der  Leukorrliöen ,  der  Pollutionen  u.  a.  Localkrankbeiten. 

Bei  den  acuten  Fallen,  besonders  im  Gefolge  vonFiebeni. 

wird   körperliche   Ruhe  und    zweckmässige  Lagerung  des  Patienten 

und  Fieberdiät  die  erste  Aufgabe  seyn. 

In  der  Genesung  ist  die  oben  genannte   diätetiscbc  Behand- 
lung, unter  Berücksichtigung  der  Grundkrankheit,  fortzusetzen. 

Lilcratiir.  T.  Pr.  Tcale,  a  treatiso  oii  neuralgic  dig-  /.  /.  Ilettenchij ,    de    irrilatione  ifitaii 

eascs,  dopcudcnt  iijioii  irrituiion  oniic  spinal       iu  genere  atq.  de  plethora  ibdomiNli  freqn«!- 
mnrrow  and  ganglia  orthe  sympaihetic  ncnre.       tisviina  ipsius  causa.  Traj.  ad  Rhen.,  1S43. 1. 

London   182«.  S.  J.  ErciM  Kiflduro,  n  lreati*e  on  iirimi« 

William  and  Dnniel  Gn(  in,   ohservalious  ^,#1,«  ^. :..  .i  „«.»«.  ^i-    i v.«  i       «..  i«  ^ 

«.     .  '         c  ■     1  ,.     1  orthe  spinal  nerves  eic.  London,  1642.  b. 

on  runctionnl  alTeciions  or  ilio  Spinal  Cord 

(etc.).    London,  1834.  S.     'V^X.  Dietelhen:  Lief ir.  rftivle»  AbhandL  über  SpiniÜnili* 

Diibiiii.  Journ.  1S38.  Vol.  XL  n.  3 1.  SihmidCs       lion  etc.  Wien,  I  &43.   8. 

Jahrb  üd.  2;.  21. 1839    inr^ol^vii:  Medical  ,,  ,,.^^.^^  ^^  ^^^^  Erk«au,i«.J 

m,d  phys.cnl  I  roble.ns.  Loud.,  1845.  8.]  „eJluogd.  Spinaincurose.i.  K.>nit.b..I«3.s 

Jtthn  Marshall.  pracl.  obKervalions  on  dis- 
ea!^«8  Ol  hcarl.   Jungs,  sloniach,   liver  etc.,  A.Mayer,   über  die  L'iiziilftMigLeit  d.  Spi- 

ücra*.ioued  by  :.pinal  iiritation  (etc.).  Lond.,  nalirriialion  als  besondere  Knukhcii,  wto 

l«,3',    v(  Beilragen  znr  Scmiotik     und  Thcrafic  U* 

«r«t(?rcr.'^/imMv,phy*iol.,p;illiol.H.med.  Rückenschmerzes.   Mainz,  1S49.  S.  \^H.f, 

pniki.  LiiUM s.  üb.  d.Spinalirriiatioii.  M.Abbild.  "•  ^'-  leichter  in  SvhmUirs  Jahrb.  W.  »3.  S. 

Lcipz.,  1 S  10.  S.   [Vgl.  th'ssrn  liiters.  üb.  d.  133-  "•  ▼«n  Sliltin<j  in  Jen.  AnnaJ.  IsüO.I 
Functionen  u.  üb.  d.  Textur  d.  Riickeumarks.  [Vgl.  d.  Lileralur  der  RückeDnuritknik- 

Kbend.  184  2..  heiten,  und  der  Ilyslcrii.'.] 


Hnskelnnrnhe. 

§.  335. 

Mu^kc^  Die  iNamen  Muscularunruhe,  kleiner   oder  cnglischfr 

unriiho.  (Sydcnham'scher)  Veitstanz,  Inquittndo  mnsculan's,  Chorta 
minor  s.  Auglorum  s.  Sydenhami,  Ballismus,  bezeiclinen  eine  nickt 
seltene  ('.lasse  von  klonisclicn  Ufickenmarkskräinpfen ,  deren  Eigen- 
thümlichkeil  darin  besteht,  dnss  die  der  willkfdirliclicn  Bewegung 
dienenden  Nervenfasern  des  Uuckenmarkes,  da  wo  sie  schon  UDge- 
ordneter  im  Riickciimarkstran^e  bei  einander  liegen,  sich  iu  kniÄ- 
hafter  Krregim«;  befinden,  und  daher  wilhrend  des  Wachens  unaus- 
ihrWcM'n.  gesctzt,  widrr  Willen  des  Kranken,  ja  sogar  am  lebhaftesten  dawn, 
wenn  der  Kranke  willkiihrliche  Bewegungen  auszuüben  vcrsucbL, 
den  Anstoss  zu  allerlei  verwirrten  und  unzweckmässigen  Gnippen 
von  Muskelzusannnenziehungen  geben,  welche  den  Anschein  vob 
Schabernak,  l^ossen  mul  Albernheiten  an  sicli  tragen. 

An  Hl.  Der  synip  t  omu  tische  Ciurakter  dioscr  KrauipHkranUiHt  besteht 
also  d;iriii,  iIhss,  Miihrcrul  der  Kranke  bei  vuUeiii  Bcwussiseyn  ist,  das  .MuskrUyftea 
tI<K-li  der  fieliorigeii  L'ntiTi.iidnnng  unter  die  Macbt  des  Vvillen:^  verlustig  ist,  ** 
dass  nur  allerhand  ungewüünliehe  und  seltsame  (bizarre)  Bewegungen  der  (»liedrf, 
oder  des  Körpers,  des  Kopfe.«,  des  Gesiebtes,  absicbtslos  oder  geradezu  derAh»chl 
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des  Kranken  zuwider  erfolgen,  welche  man  sehr  uneigentlich  mit  dem  Tanzen  Muskel- 
Terglichen,  dagegen  ganz  bezeichnend  eine  Narrheit  der  Muskeln,  ein  Kau-  unnibe^ 
der  welsch  der  Muskelhewegungen,  genannt  hat.  Dadurch  unterscheidet  sich  die- 
ses L'ebel  auch  von  dem  bei  den  HimaiTectionen  zu  betrachtenden  echten  oder 
grossen  Veitstanze,  wie  von  dem  sogenannten  Taranteltanzc  der  Apulier, 
Ton  der  im  vierzehnten  und  fünfzehnten  Jahrhunderte  beobachteten  epidemischen 
Tanzwulhf  und  von  den  mit  Tanzlust  verbundenen  religiösen  Schwärme- 
reien, die  auch  neuerdings  in  Europa  (z.  ß.  als  Predigerkrankheit  in  Schwe- 
den) und  in  Nordamerika  (z.  B.  bei  den  Schiittiersekten),  so  wie  seit  alten  Zeiten 
m  Asien  (bei  den  Schamanen,  Derwischen  u.  s.  w.)  beobachtet  worden  sind,  welche 
letztere  säjnmtlich  metir  den   psychischen  Krankheiten  zuzuzählen  sind. 

§.  336. 

Die  Muskclunruhe  entwickelt  sich  meistentheils  nur  nach  und  ihre 
nach.  Sie  kündigt  sich  oft  sehr  frühzeitig  an :  durch  bleichsüchtige  Sympiome. 
Symptome,  Müdigkeit,  Appetitlosigkeit,  5fagenkrampf  und  ähnliche 
Verdauungsbeschwerden,  Rurzathmigkeit,  Herzklopfen,  Schwindel  und 
Wustigkeit  des  Kopfes;  namentlich  aber  durch  eine  veränderte, 
reizbare,  oder  scheinbar  aufTallend  muthwillige  Gemüthstimmung 
welche  zu  dieser  Zeit  oft  für  blosse  kindische  Unart  gehalten  und 
bestraft  wird.  Schon  jetzt  kommen  bisweilen  leichte  Zuckungen 
der  Gesichtsmuskeln,  der  Achseln  u.  dgl.  zum  Vorschein.  Hierauf 
folgt  bald  eine  eigcnthümliche  Unbchülflichkeit  der  oberen  und  un- 
teren Glicdmaassen ,  so  dass  die  Bewegungen  derselben  gleichsam 
auf  Umwegen  vollzogen  werden:  ein  von  selbst  oder  bei  beabsich- 
tigten Bewegungen  erfolgendes  Schleudern  der  Arme  und  Füsse, 
ii\'elchcs  später  in  lebhaftere  Gesticulationen,  Drehungen,  Zuckungen, 
u.  dgl.  m.  übergeht  (Chorea  gesticulatoria).  Die  Kranken  stehen 
immer  unruhig  und  unsicher,  knicken  mit  den  Knieen  nach  unten 
oder  seitlich  zusammen,  gehen  oder  taumeln  im  Zickzack  oder 
schwankend,  hüpfend  u.  s.  w.  Sie  können  die  Arme  nicht  still 
halten,  nicht  ruhig  auf  dem  Tisch  liegen  lassen;  ihre  Finger  zucken ; 
sie  verlieren,  was  sie  festhalten  wollen,  aus  der  Hand  u.  s.  w., 
können  daher  oft  nicht  mehr  ohne  fremde  Hülfe  essen,  und  sind 
zu  vielen  Verrichtungen  unfähig,  was  zu  sonderbaren  Symptomen 
Veranlassung  giebt.  Jeder  Versuch,  eine  willkührliche  Bewegung 
zu  vollführen  oder  Ruhe  der  Glieder  zu  erzwingen ,  ruft  jetzt  die 
▼erkehrten  Bewegungen  hervor:  der  Kranke  führt  die  Speise  oder 
Trinkschale  anstatt  zu  dem  Mimde  zu  dem  Ohre  oder  sonst  zu 
einem  entfernten  Theile;  beim  Schreiben  fahrt  er  über  das  ganze 
Papier  dahin;  er  greift  wiederholte  Male  nach  einem  Gegenstande, 
den  er  fassen  will,  ohne  die  richtige  Linie  zu  fmden;  er  schleudert 
auch  wohl  bei  solchen  Versuchen  die  Hand  oder  den  Fuss  so  hef- 
tig, dass  er  sich  selbst  damit  Schmerz  und  Beschädigung  zufügt. 
Er  verzerrt  das  Gesicht  in  allerlei  Grimassen,  runzelt  die  Augen- 
brauen, blinzelt,  rollt  die  Augen  wild  u.  8.  w.  Die  Kranken  lassen 
sich  nicht  gern  still  halten  und  wenn  man  dies  mit  Gewalt  versucht, 
80  nimmt  die  Heftigkeit  der  Krämpfe  zu.  Endhch  werden  alle  wilU 
kfibrlichen  Verrichtungen  und  sogar  die  Harn-  und  Stuhl-Entleerung 
Ldadurch  gestört;  der  Kranke  wird  unfähig  zu  gehen,  zu  sitzen  oder 
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Symptome  ruhig  ZU  liegen,   sogar  zu  sprechen;   er  knirscht  mil  den  Zihneo. 
«j.Muskei.  rollt  den  Kopf,  Hals  und  Rumpf  in  den  ungewöhnlichsten  Stellungeii, 

uiinihe.  1-3,),^  g,.i„g  Gefühle  nur  durch  Lallen  oder  Aufschreien  zu  erkeDoen 
geben.  —  Dabei  sind  jedoch  die  Sinne  scharf;  der  Geist  frei,  so- 
gar aufgeweckt  und  lebhaft;  aber  das  Gemuih  verstimmt  (Wciner- 
lichkeit,  Acrgerüchkeil,  Ungeduld,  Boshaftigkeitj.  Im  Scidafe  (bä 
fehlendem  Willenreizc)  schweigt  der  Krampf  meistens  gänzlich,  «irf 
beginnt  mit  dem  Aufwachen  wieder  in  demselben  Grade,  ab  du 
Uewiisstseyn  und  die  Anregung  zu  Thätigkeiten  -zunimmt.  Kur  ii 
seltenen  und  schwereren  Fällen  dauern  die  Zuckungen  Tag  und 
Nacht  fort.  Genmthsbewegungen,  Verlegenseyn,  Körperanstrengug, 
feuchte  Kulte,  verschlimmern  den  Krampf.  Ein  Aludigkeils^ßU 
der  Muskeln  hinlerlnssen  diese  Krämpfe  in  der  Regel  nicht;  dage- 
gen wird  aber  das  Fleisch  dabei  welk  und  die  allgemeine  AboN^e- 
rung  und'  Blässe  nimmt  meistens  bald  überhand.  Auch  tinden  skk 
oft  Gliederschmerzen.  Die  inneren  Eingeweide  nehmen  in  keioff 
aufTallcnden  Weise  Theil. 

Bei  eintretender  Besserung  massigen  sich  die  Zufalle  in  m- 
gekehrtem  Gange  nach  und  nach,  und  die  Herrschaft  des  AVillras 
befestig),  sich  mehr  und  mehr;  bis  zuletzt  noch  längere  Zeit  eist 
Neigung  zu  sondc^'baren  Bewegungen  und  Grimassen  znröckbleibL 

Partielle  An  in.   l.     Ziiwcili'n   zeigl    sirh   die  Muskelunnihc  nur  p.irtiell  [Chrn  r*^- 

Ciiurea.    iiali»)    an    einem    einzigen    (ilietle,    <jesirht,  Uuls,    in    ein<Mii     Arm,   vi/er  in  fn^i- 
clcn  Meinen  (z.  B.  als  sleles  AnTsleiien  nntl  Wie(lernieiler>«iizoii)   ii.  9.  v^oderuur 
l)ci  einer  gewissen  Classe  wn  Bewegungen  (wie  beim  Sc  hr  r  i  h  ckram^i.  V^^^ 
Anni.  1),  oder  auch  nur  lialliseilig  an  einer Kürperhälfle,   :iin   iK'iufigjU'n  liol^ti- 
seils.     Kr8tHreK;ill«'  gr»*ii/.en  ganz  nahe  an  die  Sc  liü  ( t  ••  I  I  ä  h  ni  u  n  g*.' 11  ^§.*-•l^^ 
ülierhaiipt    girlil    e«*.    lie'«fMiders  in  den  ersten  Lebensjahren  «hKm*  als  i'.oiiipli*al.'i 
in  Fieliern,  >icle  nach  dem  Typhus  der  Muskclunruke  erriilg«MH]L'  klonische  Krjtaptf. 
welche  man  iiiclit  be^ionders  zu  benennen,  sundern  mit  dem  nllgenu-ineren  Nau^* 
C  o  n  V  u  1  s  i  II  n  e  s  zu  liczrlcliiicii  pflegt  (s.  §.  2S0  Anm.) 
r.h.cleririca         A  n  m.  2.     In    selteneren    FälbMi  beubachtet  man  statt   der,   iler  rchlen  O^ff* 
u.tciniiicn.  eigenen  successiven  kbmiM'lien  Muskeibewegungen,  welche  sich   ^rupponweise  ^nt(^ 
einander   ablösen,    daher   ein    sich  Winden,    Rollen  u.  s.  w.   dtirstoljen.    ent«f4rt 
periodische,  slosswei-sc  erfolgende  (Chorea  eleclrica),    ddor    f«>riii]ich   |öui<«li' 
{Choren  tclauica).     Die  sov'cn.innte  Chorea  elecirica  kommt   sowohl   bei    Kindern  W- 
mentlich    n;icli    S<hreck)    als    bri  Firwarhsenen    vor,    und   hestcbt   in   pi'riodi<rkC9 
Zusammeiizuikcn  einzelner  oder  mehrer  (ilieder,  meist  nur  einer    körperseile.  «<)■ 
ches  denselben  Siiz  behauplet ,  und  ab  und  zu  in  stUrkerm  Anfülirn   aiiflriiU  oKk 
und    nach   sich   weiter   \erl»n'iir!    und  endlich  gern    in  Lühuuing  «l«.>rsc]ben  TilifJ« 


§.  337. 

irsachen.  Das  Kludes -   und  Knaben-Aller  bis  zur  Puhcrtfit  hin  isl,  be- 

sonders im  weiblichen  Gcschlecbte,  vorzugsweise  zu  (lieseii  Krämpfe« 
geneigt;  am  meisten  blutleere  und  reizbare  Kinder  von  zartem 
Baue,  schwachen  Muskeln,  scharfen  Sinnen,  empiindlifluMii  Gcmölk 
und  frühen  Geistesanlagen,  ilberhaupt  mit  jener  angeborenen  oder 
erworbenen   nervösen  Anlage,    aus   welcher   sicli    später    gern  Ilv- 
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ftterie  entwickelt.    In  selteneren  Füllen  kommt  das  Uebel  schon  imursachen  d. 
ersten  Lebensjahre  vor.     Schnelles  Wachsthum,  besonders  der  Wir-    Mu^koi- 
bdsäule,  und  eine  dadurch  bedingte  Ausdehnung  der  Ruckenmarks-  ""^"i*^* 
nenren,    scheinen  einen   wesentlichen  Anlheil  an  der  Krankheit  zu 
haben.     Als    Gelegenheils  Ursachen   sind   zu   nennen:    psychi- 
sdie  Eindrücke,    namentlich  Schreck,    Furcht,    Onanie  und  andere 
Schwächungen,  Erkältungen,  Würmer,   Magenverderbnisse  u.  s.  w. 
Durch  den  Nachahmungstrieb  steckt  die  Krankheit  auch  andere  nervöse 
Kinder  an,  welche  den  Anfall  mit  ansehen,  und  kann  so  gleichsam 
epidemisch  (in  Schulen,  Klöstern,  Pensionaten)  werden. 

Anm.  Eine  aniitomiscli  nachweisbare  Störung  ist  in  dvn  wenigen  iudtlidi  Scctions- 
rilgelaufcnon  Fallen  nicht  constant  gefunden  worden.  In  einzelneu  Fällen  nur  fan-  befuude. 
im  sieb  niaieriellc  Rückenmarks-Krankheiicn,  z.  B.  Meningitis  spinalis,  Erweichung 
iet  Riickeninarks.  Froriep  Tand  einmal  starke  Anischwellung  des  Zahuforisalzes 
BD  zweiten  Rückenwirbel,  welche  den  Kanal  nach  innen  verengte.  Der  Heraus- 
geber fünd  bei  einer,  wenige  Munate  nach  der  Heilung  gestorbenen  Kranken  vari- 
:6w  Venen  am  Boden  der  \ierten  Hirnbohle,  zwischen  den  strangrörinigen  Körpern, 
lebfll  einer  excentrischen  Hypertrophie  beider  Herzhöhlen :  Beides  kann  jedoch  Folge 
1er  Krankheit  seyn.  Französische,  englische  und  andere  Aerzte  fanden  Herzkrank- 
heitCD  und  Kheuniatisnien  uiit  der  Krankheit  im  Zusammenhang:  doch  können  hier 
lue  aniiniischen  Blasegerausche  und  das  nenöse  Herzklopfen  $(dcher  Kinder,  so 
■ie  die  durch  Muskelschwäcbe  bedingten  Muskelschmerzen  derselben  leicht  zu 
räuschungen  filhren.  —  Die  Empfindlichkeit  des  siebenten  Halswirbels  gegen  Druck 
'Stiebel)  ist  nicht  immer  vorhanden,  und  da  dieser  ohnedies  mit  seinem  Dorn- 
Ibrtsatz  sehr  vorragt,  so  wird  bei  der  schnellen  Abmagerung  und  grossen  Reizbar- 
Kcit  solcher  Kinder  auch  ein  Druck  gegen  denselben  leicht  Zucken  oder  Gesichts- 
;erzemiDgen  und  dgl.  hervorrufen. 

§.  338. 

Der  Verlauf  der  Krankheit  ist  in  der  Regel  stetig  zu-  und  verlauf. 
ebenso  wieder  ahnehmend.  Die  Dauer  ist  unhestimmt,  meist  auf 
4,  6,  8  Wochen  heschräukt.  Seltener  zieht  sich  das  Uebel,  in 
einzelnen  Rucklallen,  Jahre  lang  hinaus:  zur  Puhertutszeit  heilt  es 
in  den  meisten  Fällen.  IVachkrankheilen  sind  selten,  bisweilen  in- 
dessen bleiben  Herzkrankheiten,  Lähmungen  oder  Skoliosen  zurück. 
Hanehmal  verwandein  sich  die  Krämpfe  in  epileptische,  oder  es 
entwickelt  sich  hi  späteren  Juliren  die  Hysterie.  Sehr  selten  tritt 
ein  tödtlicher  Ausgang  durch  Hirnschlagfluss,  Wasserkopf  oder  Er- 
schöpfung ein.  —  Die  Prognose  ist  daher  nicht  eben  ungiliistig,  Prognose. 
nur  muss  auf  die  Dauer  der  Krankheit  und  auf  ihre  Ursachen  dabei 
Rücksicht  genommen  werden,  so  wie  auf  die  grosse  Geneigtheit  zu 
Rückfällen.  Wenn  die  Krämpfe  auch  im  Schlafe  fortdauern,  wird 
las  Uebel  gefahrlich. 

§.  339. 

Die  Behandlung    der  Muscularunruhe    wird    nach    ähnlichenBoi»»"«"""? 
Grundsätzen  unternommen  wie  die  anderer  Krämpfe  (§.  283) ;  nian 
lat  die  ursächlichen  Momente  und  die  zu  Grunde  liegende  Aflection 
iorgfaltig  zu  erforschen  und  hiernach  zu  behandeln.     Hierbei  wird 
im  häufigsten  dieBehandlimg  der  Rlutarmuth  (§.218)  nöthig  werden. 

Das  Nerven  übel    selbst  erfordert  eine  leichte  und  gut  näh- 
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ebandi.«!. rcnde,  weder  dfirriigc  noch  reizende  Kost,  allgemeine  laue  Seifen- 
Muskel-  oder  Scliwefelleber-Buder,  Reibungen  der  Haut,  später  kalle  Bäder, 
uiiniiie.  j^gijg  Begiessungen ,  Unterlaudicn  in  kaltes  Wasser  (Plongirbäder^, 
selbst  Seebäder.  Sorge  für  Schlaf,  für  passendes  Lager  und  eine 
zweckmässige  psychische  Behandlung  des  Kindes  sind  vor  AUeoi 
wichtig.  >'ach  und  nacli  suche  man  durcli  L'ebimg  die  Wülns- 
herrschafl  im  Muskrlsy^Uemc  wiederherzustellen:  und  bediene  sich 
dazu  einer  giitgdrilcten  rationellen  Gymnastik  mit  Ausdauer,  jedoch 
ohne  alle  l'ebertreibungen.  Als  Arzneimittel  werden  gelobt:  ik 
Zinkblunien ,  der  Kuprersalmiak,  das  salzsaure  Zinn ,  der  Silbersal- 
peter, das  Arsenik,  der  Baldrian,  die  Asa  foetida,  Castoreum,  FoL 
aurant.,  die  Beifusswurzel,  IIb.  chenopod.  ambros.  u.  dgl.:  nächst- 
dcni  aronialisrhe  und  beruhigende  Einreibungen  in  das  RückgnL 
Nach  UniständtMi  dienen  Abhlhr-Mittel  (Kalomel  mit  Jalape,  Kali 
sulphuric. ,  Magnesia  mit  Uhcum,  \Viener  Tränkeben  u.  a.)f  wunn- 
widrige,  resolvirende  oder  tonische  Mittel,  namentlich  Eisen  (beson- 
ders Ferrum  subcarbonicum)  oder  Chinin.  Selten  wird  mno  roo 
äusseren  llnutreizen  (z.  B.  Blasenpflasteni  längs  der  Wirbeisäule) 
von  Bluteiitziehungen,  von  Opium  oder  Moqdiium  (hei  Schlallosig- 
keit),  vom  Moschus  oder  Kampher  (bei  gelahrdrolienden  Krampf- 
formen), von  scharliiarkotischen  Mitteln  (Veratrin,  Mutterkorn,  Brech- 
nuss  und  Strychnin  u.  s.  w.)  Gebrauch  zu  machen  nOthig  haben. 
Zur  Abkürzung  der  Aniallc  empfiehlt  man  den  Kranken  ein  Stück 
kaltes  Eisen,  einen  Schlüssel  oder  dergleichen  in  die  llt-uid  ru  grben. 

§.  340. 

jiia^cni'  '"   ^'*''   ^"*5"*^-^""«szeit  hat  man  es  vorzüglich  mit  HeUinj 

iiiitr.jl^jj.    ijepyQ^ß,^  Alllage    zu    thun ;    es   enipliehlt    sich   hier  beson^lers 

«1er  (MMmss  der  freien  Luft  und  eine  zweckmässige,  <;ymnastisrh 
geregelte  Bewegung,  nächstdom  der  Gebranch  der  Eisen-  uod 
Fluss-Bäder,  der  kalten  Begiessungen ,  so  wie  die  stärkende  Heil- 
methode üherlijuipt. 


^itorariir. 


(;.  W.  \\\'th'l,  ili.^s.  ile  rbrtrcn  St.  Viii. 
Jcnnt'.  l<iS2.   4. 

Sihipiir:,  (Im-,  i),;  inr.-iiiiismo  ci  churcn 
St.  Vili.   Viiiiluli.,  ITliU.    1. 

('.  A.  ti.  lU^rentU  (ri-!|».  11  L.  Mmlzcl),  de 
liiorhi  b''''«»-Tr,  i|iu-iii  Viti  rli.jiCMn,  diriint. 
FraiuT.ml.  V..  17!»0.    I. 

A'fiW  Friftir.  hrilnlinq.  Djrstfllung  de> 
Vcilst;mzt'.s.   Hc^'i-ii-buri;,  1  *»ü.').    S. 

Jo».  lirrnt,  iiiuiiD^Mjiiihiu  rhuinae  St.  Viti. 
ProK.,  isio.  .s.  DhihscIi  iMsulieiioi  u.  sehr 
v.;riiielirt  von  Jos.  Anth.  Sohl,',  :  Ahli.  uh.  den 
VHistaiu.   Wien,  lS2(i.   8. 

K.  M.  IfouieiU,' .  iriiit.«  do  la  Cliorec  ou 
Hanse  de  Si.  Guy.   Pari.,  IM  o.   8. 


J.  G.  WdfjHer.  pntliol.  tliora|i>?iiL  AMiiOilL 
über  den  VcilNlanr.    Wurili.,  ISl  T.   V. 

Htmißivr,  ile  la  Morpliiiie  {vlcX  iib^enJ- 
lions  de  choree  giiiMle  pnr  l'iis.ij-e  iiilerne  >k 
la  Strychnine.   faris.  1S4.^.    S. 

Ernst  Ctmr.Wükf,  Versuch  einer  Mo uo^t- 
phie  d.  gi'ossiMi  Veilslanzos  u.  d.  unwillkiiUrl. 
Muskelbcwegrnnireii  u.  s.  w.    L<>ipi..  ISU.  *. 

nrnih.  Lroiihtiriti,  do  qnauiuir  liiDf^je 
Sil  Vit!  formis.    Li|»*.,  l  s  4  5.    S. 

^V*^  nber  d.  <:iioiea.  (Ans  Mem.  d.«  I'.u  i4. 
«le  Med.  Tom.  XV.  \SÖO.)  Schmitir^  J;d,r>. 
IUI.  Tl.  S.  30». 

linth,  lii:iioirc  do  la  iiiii.*ciilaiion  iiieHi-n- 
Me  un  de  la  olioieo  anormale.  P.iri%  ISS'-. 
^.  (Hec.  ibid.  S.  247.) 


Starrferampr. 

§.  341. 

ter  Stairkrdiiipr  {Tetamn,  Rigor  nervorumi  ersclieiiit  als 

Vaie  Coiilracliou  (tonischer  Krampf  %.  279)  in  <leu  verscliie- 

iHnslieln,  welche  von  cerebrosgiinaleii  Nerven  versorgt  wer- 

UieiU  allgoinein  UDd  düiin  vorzugsweise  in  denen  desltum- 

Mntl   der   Gliedmaaaäcn ;    theils    als    partieller  Krampf   und 

n  häußgsten  in  den  Muskeln  der  Kinnladen  (7'rt>mus,§.älO), 

:  in  den  Waden,  der  Zunge,  den  Sphinkteren  u.  s.  w.  (Siehe 

hocal krankheilen  der  Nerven,  §.  30öu.  315).     Dieser  ürtliche 

1  dem  allgemeinen  Starrkrämpfe  voran,  ist  ein  nicht  seltenes 

in  bei  Verwundungen,  bei  Nervenkrankheiten  versctüetlener 

I  kindlichen  Alter  u.  s,  w,.   er  gehört  dann,   und  Oberhaupt 

i  er  beidseitig  auflnll,  fast  ohne  Ausnahme  den  Rückemnarks- 

.   —    Der    allgemeine    Starr-    oder    Todten- 

tlipr  (Telanus  universalis)    stellt    eine   besondere  Classe    von 

^n  ftOckenmarkskrämplen  dar,    wobei   die  Iteflexetnwirkung 

I  ftSckenmarks  dauernd  erhobt  (gleichsam  übermässig  gespannt) 

I  iett  und,  theils  von  seihst,  theils  aber  und  vorzugsweise  auf  geringe 

I  Erregungen    der   Emplindnngsnerven    (besonders   der   Ilautnerven), 

'  sich  in  liefligen.  anhaltenden,  harten  und  sogar  schmerzhaften  Zu- 

samnienziehungen  der  Muskeln  (namentlich  der  willkübrlichen)  cDt- 

ladet.     Es  gehören  daher,    genau  genommen,    nicht  alle  tonischen 

Krämple  hierher,  namentlich  nicht  die  mehr  örüicfaeo  und  halbsei- 

I  tigen  Conlraclurcn  einzelner  Muskeln  und  Muskelgrnppen.  Selbst 

I  die    der  Mtningitii  b]imalit    eigenen    beidseitigen   und   allgemeiner 

^verbreiteten  Muskelsteifheilen  (§.  325)  lassen  sich  zum  Theil 

I   durch  die   feh[en<lu  Rellexüberreizbarkeit  und  die  lieherhaflcn 

uymptome  vom  echten  Tetanus  untersclieiden. 

Djf  Gruiiilttüning  beim  Tetanus  i«l  trabr»cheialicli  dem  niialoini- 
w  Jiidit  »igänglitli.  Dorli  flndcl  iiinn  hci  ircivmea  schltvt  Kninkca 
I  heIli(BrCODgF&ri niliriurkliilicr  KuI^iihiIiiiik,   mlrr  u'i"liii'jfiwi'ri|e 

,  I  im  pfrickcnmark    iiri.l    ,li-,ii  ii.mr.n.    imI,Ii.'   iw.ir  i,j~iMiifii  mi^br 
Itr  Krankheit  wyn  mo^rn.  i.'.in.i.iM-  A,.-,    ..n.  N  .'ii  .1.-:.  •.j-imNu'lu'lieu  SiU 

FidloFBthisch«  H«tur  if\  hi.iiiklii'il   jiy/i  l^■r■ll.  —    In  .iii.l.'iiri  I'.illi'ii  inuis  det 

l^aber  BctI«  ein«  niüiimg   tull.rui.:!  iin^ililci  ^imiilj.ltn  ^i-)u  {t.  F.  bei 

Urkrainpr,  wo  nun  liüulie  cipc  LnliQndmM)  miil  AnstLnclIuiiB  ift  verlcUlcn 

inbcuaclibartirrNrnrfnäitr  bcubicbieL  btl).  In  einer  d(illcnClu«i:  lonKällca 

..^»  Rilckenmarfc  tErindcnide  KrinkbeiliuTHche  mebr  cbemiacber  aU  annio- 

frArt  (wie  bei  Arn  Vfirfiinmigeii  dureb   Strjcbnln,  Bniiln,  Pfeilgill).  —    Die 

Muskeln   «elbsl   birthen   noch  IBngere  Zelt  nacb  dem  ThiIp  stuir.  bnrt, 

sieb  ihIIisI  »^rriisen  und  e.itnivasirt, 


I 


g.  342. 

Per  Starrkrampf  zeigt  steh  in  sehr  verschiedenen  Symptomen  »rmpume,  I 
je   nach   den  befallenen  Nerven.     Er  tritt  bisweilen  plölzlich  ohne 
^e  Vorboten,    oder   nur  mit  dun  der  kraitkuiacbenden  Ursache 
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.iRgehfirigen  SjinplomcQ  (z.  B.  Wuiidfieber.  riieiitna(isch«D  Sdinwf' 
•-zen)  ein;  liisweilen  kündigl  er  sich  an  durch  Nvigitnj;  mm  C.ilio< 
Schnudur,  Frosl.  ZilkTn,  ziehendes  Grrühl  im  Waik^ 
Kauen,  Sitrecheii  nmt  ScbUngvn,  beklenimenJu  Eni;. 
IIei7griib(s  und  arnlerc  Nerven  Symptome ;  bei  \^  ■ : 
durch  erbOhle  SchnierziMi  und  schlafTus  Aiisselica  iJ>jl.- ,:.r„. 
erscheinen  Gesichlszuckungen,  Sdiielen.  Kaitmiiske)l(r>iui|>f  [h 
Beengung  des  Alhmeus,  heisere  oder  zischende  Siiaimc,  Stäl 
im  Nacken,  lind  endlich  der  Ionische  Kramjir  der  IhIrJiinuainA 
welclier  den  K&rper  bald  nach  hinten  überbeugt,  so  d.iss  der  M- 
ken  tudd  (coucav)  ersclieinl  (Teinnmi  poiticns,  Opiatholonmi).  hiU 
nach  vorn,  so  das»  die  Höhlung  dei  Bogens  an  der  vurdcren  JÜAt 
des  Kürpers  sich  befindet  (7*.  antims,  EmprosthotoHus).  bald  tat- 
Jich  den  Kürjier  nach  einer  oder  der  anderen  Seite  bin  bitgl  (f. 
lalerolis.  Pleurolhotonus) ,  oder  ganz  gerade  streckt  {OrliolnMi). 
Diese  Kranr|irarlen  wechseln  jedoch  od  sclmell  miteinander. 
davon  ergriffenen  Huskelbäuche  .sind  gcseJiwollen  und  hart  i 
rntilen.  Dil-  Arme  sind  gewAhnltcb  («eil  die  Beuger  mehr  I 
als  diu  Strecker  besitzen)  in  BeugHialtung  starr;  die  l-'ö^se  bi^foD- 
ders  von  Wadeokrampr  heimgesucht.  Ab  und  zu  finden  sidt  taik 
stossweiee  (sogenannte  electrische)  Erschütterungen  ein.  Die  Spute 
und  das  Schlucken  wird  gehindert,  das  Alhemholen  erscbicfft«  & 
Ptipille  verengt  (seltener  erwcilertj,  die  Augii|ird  st^rr:  ,UiCt%irht 
erbalt  durch  die  Muskelspuunung  einen  grcisenluin.  : 
kidenvollen  Ausdruck,  oder  nird  durch  einzelne  Mi 
B.  des  Kisurius)  verzerrt.  Beivusstseyn  und  Emj 
vorhanden,  letztere  sogar  erböhl;  auch  die  Muskcli.r.  ;, 
gew5lndich  hficfast schnierzhalt  empfunden;  überhaupt  >inii  die  Uini' 
funclionen  unversehrt;  erst  s|iäler  gesellen  sich  inaiichnial  Pelina 
und  Betäubung  hinzu.  Der  Puls  meist  härllich,  die  Haut  kflhlvri 
blass  oder  bläulich;  die  Excrelionen  unterdrückt,  [lie  Atfammi^ 
beschwerden  gehen  oH  über  in  krampltiaries  Asthma.  nr>ctieln,  Cn- 
nose  und  Erslickungsgeralir,  die  Schlingbeschwerden  in  ßimdirlK 
Wasserscheu;  die  Herzbewegnngen  können  schwach  und  gam  u- 
merklich  werden;  oder  es  entwickeln  sich  Congeslioneu  nndt  dfD 
Kopie  und  die  drohenden  Vorzeichen  eines  apopleklisctien  Zuslan^M. 
Der  einKeln^Anrali  von  Starrkranipr  dauert  von  eini^"'«  Hitmirfl 
bis  zu  einer  halben  oder  ganzen  Stunde,  kehrt  alier  li  '     ' 

zorück   und  hinterlässt  dann  meistens  eine  unreim 
allgemeinem  Zittern,  Convulsionen,  grosser  Erächö]>i<i 
ten  u.  dgl.     Die  Krämpfe   werden,    wo  sie  durch  m'    _ 
Kranken  beschwichtigt  waren,  leicht  durch  Berührung  il'j  l[.<iil  >l-^- 
selben,  durch  Erschütlenmgeii  des  Bettes,  sogar  durcli  Luflzug  aai 
andere  Eindrücke   auf  die  Hautnerven,    so  wie  durcli  GeuNlthsbi- 
wegungeii    wieder  hervorge rufen.     Auf  diese    Weise    kann    sich  im 
Wechsel  solcher  Anßlle  und  Nachlässe  die  Gesammt-Krankhtnt  von 
einigen  Stunden  big  zu  zelin,  vierzehn  Tagen  und  darüber  biuzicbi«, 
MimentKcii   bei    uns    in    den   gemässigleu  Zonen,    während    der 
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i  Gebenden    cndemifichc  Starrhr.iinpr  eine  »iel  kuriere  Dauer  J 
md  od  in  weuig  SUmdeii  tCidtet. 
jDer  ÄiisgaDg  in  Gesundheit  erfolgl  unter  dem  Einirille  eines  *_., 
I  ScLIaCes,  zuweilen  mit  sog^nanDten  kritischen  Ausieerungeii*>" t« 
Harn.    Schweiss   oder  Sluhlgang.     Bisweilen    liinterlässL  der 
His  lileiliende  Maclikrankhtiten ,  besonders  des  Nervensystems: 
lensdiwäclie .    Zitlern,  Fallsuciileii,  Lähmungen.     TCdlljch  wird 
^(weder  durch  Lähmung  der  Nervencenlra  (z.  B.   in  Folge  « 
Kliiagltuss ,    WassersusscIiwilzuDgen    und    EnUütidungen    der 
Idel-  oder  Wirl)eIhOh]e),  oder  durch  die  Störungen  drr  Lungen- 
ition    (besonders    durch    Lungenödem .    oder    StinimriUkrampf), 
;  durch  llerzlähmuug,  allgemeinen  Colbiisus. 

§.  343. 
Ipie  Ursachen  des  Starrkrampfes  sind  sehr  versrhieden.  Am  iriadma. 
^leii  kommt  er  vor  bei  kränigen,  aber  slrspazirlcu  Müunum 
.  Soldaten.  Matrosen),  bei  Trinkern,  bei  nervöser  Anlage,  nach 
C^landenen  oder  in  noch  dauernden  Nervenkrankheiten ;  er  herrscht 
lilen  epi-  oder  endemisch  in  engen,  überlullten  Spitälern,  schlech- 
t  Wohnungen,  in  heissen  und  zugleich  sumpfigen  Ländern,  vor- 
■'zflgNcb  zwischen  den  TrQ|)cn  in  Westindien,  itherhaupl  wo  ein 
greller  Wechsel  von  Tageshitze  tu  nächtliciier  Kälte  sisllfindet, 
namentlich  auch  auf  Schlachireldern.  }M  solcher  Anlage  wird  er 
besonders  Itichl  hervorgerurcn  durch  Verwundungen  (nnmenllicli  der 
?icrvt;n  aelb&L  oder  lihrüser  Theile,  des  Uoiires  u.  dgl.,  durch  Slich- 
iind  Splitler-Wunden,  zersplitterte  Knochenbrücbe ,  durch  unreine, 
von  Itliasmen  und  AnsleckungstolTeii  inficirlc  oder  fremde  Körper 
einschlicssende  oder  scbIccJit  behnnddle  Wimd«n),  durch  Pyämie, 
ferner  durch  heriige  Erhält ungvii  nach  starker  Erhitzung,  besonders 
kühle  NachUun  oder  Sclilafen  auf  kühler  Erde  nach  heissen  Tagen 
(angeblich  durch  Schlafen  im  tropischen  Mondschein).  Nächsldem 
bringen  ihn  gewisse  Vergiftungen  hervor:  besondei's  durch  Strycli- 
neen  (ßrechnuss,  Ignazhobne,  falsche  Angustura  u.  dgl.)  und  deren 
Alkaloide  (Strjclmin,  ßrucin),  daher  auch  verschiedene  Pfeilgifte 
{vgl.  8-244  Anm.  2  c.).  Vielleicht  auch  das  Wuthgift  der  Hunde.— 
Sjmptomatiscl)  gesellen  sich  Slarrkrämpfe  bisweilen  zn  Typhus  und 
JbJisarligen  \Yechseirtebcro,  zum  hysterischen  Anfall,  zu  Entzündungen, 
Ausschwitzungen  oder  organischen  Fehlern  des  Gehirns  und  Kük- 
keniunrhs  uud  ihrer  Häute. 

Je  nacli  diesen  Ursachen  unterscheidet  mau  den  Wunils  tarr-  ^,„ 
krampf  {Telanu»  traiimaiiati) ,  den  T.  rhtumaticut,  den  T.  lo- 
sweu»,  T.  typosHg  (FebrU  iHWmiltms  tttaniza,  §.  130),  T.  kystt- 
■ritHS,  T.  vfnm'nosHi  u.  s.  vi.;  und  in  der  That  sind  nach  diesen 
verschiedenen  Ursachen  auch  Verlauf,  Dauer,  Prognose  und  Behand- 
lung verschieden. 

An (11.     In    miochsii  Gcecndrn,    IjFsoudrr«   in    bdi««  Uodsru  unii  »n  «in«    t,,,, 
UOtwcfliinlKigc^  BHi«[irllutig  der  Nal-nlarhnur  >ihlklL  iit,  knnml  tiiiSlattkraiiipf„,Q„ai 
untl  KioDtmclicn krampf  der  NougcbvrencD    [l'tlmut  etTriimat  n.       '- 
rhoulani-lllrlK". ,  P«ih.  u.  Tl<i.r.  6.  »«n.  32 
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Tetanus   ^^  ^^  gcfäbrliclie,  bäufl^  tödtlicbe  Krankheit  vor.     Derselbe  rükrt 
neonaiorum.J""  bäufigsten  von  der  Nabelwunde  selbsl  (von  Arteriilis,  Phlebitis,  Peiiloiiitis  nai 

secutiver  P>äinie)  her ,  ohscbon  die  grosse  Reflexreizharkeit  des  kindlichea  Ahm 
auch  bei  anderen  Anlässen  zu  Starrkrampf  fuhren  kann  (z.  B.  bei  Meninfith,  bei 
Cnioiolabes,  bei  Darmvcrscblingvog).  Dieser  Stankrampf  kundift  sich  m  4mA 
geHendcs  Aufschreien  und  Zusamuieofahren  thcs<»nder$  im  Schlafe),  cigeiUhrmihche 
(oft  scheinbar  lächelnde)  Mundverziehungen,  blauliche  Ringe  um  die  Lippen  henn, 
Bohren  mit  dem  Hinterkopf  und  andere  Himzufalle.  Zuerst  stellt  sich  Kinobackeft- 
krnmpf  ein  und  verhindert  das  Saugen  an  der  Bnist;  dann  Krämpfe  der  Gfsichla- 
mnskeln  (Stirnrunzeln,  Aufl^läben  der  Nasenfiugel,  Zuspitzeu  der  Lippen,  UBbevcf- 
lichkeit  der  oft  balbgeöflhetcn  Kinnladen  u.  s.  w.),  Krämpfe  des  Nackea»  oi 
Rumpfes  (z.  B.  Scbwerathmen ,  Ruckbeugen  des  Kopfes!  und  der  Gliedmatsses. 
Auch  hier  (wie  beim  Tetanus  adultorum)  ist  die  Empfindlichkeit  der  seosiUes 
Nerven  gegen  Berührung  und  Aebnlicbes  sehr  erhobt  und  nift  den  Krampfanfall  herrtr. 
Sehr  zeitig  tritt  Erschöpfung  und  Collapsns  ein  und  tödtct  oft  scboo  binneii  nvaif 
Stunden. 

§.  344. 

Prognose  Die  Prognose  ist  ungünsliger  als  bei  manchen  anderen  Ner- 

^"'^®'*""*venkrankbeiten;  der  Starrkrampf  überhaupt,  und  nanienüich  der 
endemische  tropische,  ist  häufig  von  tödllichem  Ausgange.  Der 
zu  Verwundungen  und  zu  Wechselfiebern  sich  hinzugeselleude  Tris- 
mus  und  Tetanus  und  der  der  Neugeborenen  sind  sehr  bedenklieb; 
zum  Theil  auch  der  rheumatische.  Weniger  gefährlich  ist  der  zu 
Hysterie  und  anderen  Nervenkrankheiten  hinzutretende  und  der  tod 
Strychninvergiftungen  und  anderen  leicht  zu  bekäniprenden  Ursacbeo 
ausgehende  Starrkrampf,  sobald  letztere  zeitig  genug  erkannt  «rerden. 

Anm.  Ueble  Zeichen  sind:  grosse  Heftigkeit  und  schnelles  AttenaDAn- 
folgen  der  Anfülle,  sehr  abgeänderte  Respiration  (z.  B.  Zischen  und  Pfeifen  voc 
Stiuimritzverengiing,  üntbätigkeit  des  Zwerchfells),  aussetzender  Puls-  und  Hm- 
scblng,  Collupsus,  kalte  Scbweissc,  Lähmung  einzelner  Theile  (z.  B.  Herabhat^fc 
der  Kinnlade,  Heniuslaufen  von  Feuchtigkeiten  aus  Mund  und  Nase,  Röcheln).  Hin* 
gegen  geringere  Heftigkeit  des  Anfalles,  fcÄcs  Vonstatlengeben  des  Athniens  uoi 
Kreislaufes,  massig  frequenter  Puls,  Wiederkehr  des  Scblafcs,  längere  Dauer  der 
freien  Zwischenräume  erlauben  eine  im  Ganzen  günstigere  Voraussage.  Dock 
kann  selbst  nach  gliickiich  beseitigten  Anfällen  noch  der  Tod  durch  ErscböpfuBf 
eintreten. 

§.  345. 

Behandlung         j)jß  Behandlung  sorge  zunächst  für  schleunigste  Beseitigung 

"  'der  ursAcblichen   Schädlichkeiten  (z.  B.  Vergiflung,  Erkältung)  und 

beginne  sodann  die  Cur  der  zu  Grunde  liegenden  Krankheitszustinde 

(z.  B.   Enlzilndung,  Knochenbrüche,    Brand),  soweit    beides  io  der 

Kürze  thunlich. 

im  Anfalle  ''  I  m  An  fall  c  ist  besonders  die  beruhigende  Heilmethode  aniu- 

'  wenden.  Man  vormeide  jede  unnöthige  Aufregung der^sensibienNerren. 
da  sie  nur  die  Krämpfe  verschlimmern  oder  neu  herforrufcn  wurde: 
also  Beioihrungen  und  Betastungen,  Heben  und  Wenden,  Schüttelo 
und  Kütleln  des  Kranken,  jeden  Lärm  in  seiner  Nähe,  das  viele 
Hin-  und  Hergehen  im  Zimmer,  den  Luftzug  und  Wärmewecbsd, 
vor  Allem  aber  jede  überllüssige,  stürmische  oder  direct  aufreizende 
ärztliche  Thätigkeit.  Schon  dadurch  verurtheilen  sich  also  eiue 
Menge   hier   und  da   empfohlener  Methoden  und  Mittel  (namentlich 


f.  345 — 346.  STARRKRAMPF.  499 

die  Hautreize,  die  Klystiere,  die  mit  vielen  Umständen  verbundenen  Bahandiung 
Bäder  u.  s.  w.).    NahrungslofiPe  und  Arzneien  soll  man  dem  Kran-^^^^  Tetanus. 
l^n,   dafern   das  Schlucken  behindert   ist,   im  Nothfall  durch  ein       '* 
RöbrchcD   einflössen;  doch  können  selbst  die  Scblingversuche  den   "^  '^^  ' 
Krampf  aufs  Neue  wecken.    Die  Diät  sey  auch  in  frischen  Fällen  ' 
nicht  allzusehr   entziehend,    selbst   massig  erregend  (\Vein  u.  dgl.}, 
bei   chronischen   Fällen   und   Zeichen   von    Erschöpfung  jedenfalls 
nährend  (Milch,  Mehlspeisen,  Bouillon).    Reine,  nicht  allzutrockene 
Luft  von  sehr  gleichmässiger,  mehr  warmer  als  kuhler  Temperatur, 
Yerßnsterung  des  Zimmers,  Verhütung  aller  Erkältung,  Beruhigung 
des   Gemöthes,  Absonderung  der  Erkrankten  aus  den  allgemeinen 
Krankenstuben   der  Hospitäler   sind  nolhwendige  Erfordernisse.  — 
Von  Medicamenten  ist  das  Hauptmitlel  bei  der  Mehrzahl  der  Starr- 
krämpfe  jedenfalls  das  Opium  und  seine  Präparate    (namentlich 
Morphium),  innerlich  oder  äusserlich  bei2€j)racht,  in  verhältniss- 
mässig   starken    und   bald    wiederholten  Gaben    (da  es  hier  selten 
betäubend  wirkt);  es  passt  schon  deshalb,   weil  es  die  Theilnahmc 
der  Hirnnerven    an   der  Erweckung   von  Reflexkrämpfen  schwächt 
und  dem  Kranken  das  furchtbare  Bewusstseyn  seiner  Lage  und  die 
heftigen    Muskelschmerzen    leichter    ertragen    lässt.     Zu    gleichem 
Zwecke  sind  empfohlen:  die  Anästhetica,  namentlich  die  Einathmung 
der  Chloroform-   oder  Schwefeläther-Dünste ,  der  Tabak  (vielleiclit 
zur  ErschlnfTung  der  Muskelnerven  noch  geeigneter) ,  die  Belladonna, 
der  indische  Hanf,  die  Blausäure  und  das  Kirschlorbeerwasscr,  das 
Veratrin  und  andere  Narcotica. 

A  n  m.  Uebrigcns  richtet  sich  das  arztliche  Einschreiten  nach  der  Ursache. 
In  vielen  Fällen,  besonders  hei  entzündlichem,  rheumatisch  cm,  seltener 
beim  Wund-Starrkrampf,  sind  zeitige  und  tüchtige  Aderlasse,  dann  örtliche 
Biutentleerung  längs  der  Wirbelsäule,  Kalomel  mit  Opium,  überhaupt  die  Behand- 
lung der  Myelitis  an  ihrem  Platze.  Bei  Erkältungen  auch  Diaphorctica,  Col- 
chicum mit  Opium  u.  dgl.  —  Bei  den  tetanischen  Wechsel  fiebern  giebt 
man  die  Chinaalkalien  möglichst  schnell  in  löslichster  Form  und  grossen  Dosen, 
auch  diese  gern  mit  Opium.  —  Bei  Stryc  hninvergift  ung  zuerst  Entleerung 
des  .Magens,  dann  Antiduta,  z.  B.  Gerbstoff,  Opium,  schwarzer  Kaffee,  Kampher 
(s.  §.  244).  —  In  anderen,  besonders  den  durch  Blasse  und  Kraftlosigkeit  des 
Patienten  ausgezeichneten  Fällen,  dienen  die  Nervina,  wie  Moschus,  Castoreum, 
Asant,  Ammoniumpräparatc,  empyreumatische  Ocle,  Baldrian,  Terpentinöl,  Kampher, 
Tioct.  ambrac,  Kiqu.  anod.,  Aether  aceticu^,  die  Ipecac.  oder  der  Brechwein  in 
Meinen  Gaben,  Ferrum  subcarb.  in  grossen  Gaben,  verschiedene  Zink-  oder  Kupfer- 
Priparate,  die  Alkalien,  der  Schwefel. 

'  Aeusscre  Mittel  werden  zwar  viel  empfohlen:  z.  B.  Einreibungen  in  daa 
Rückgrat,  den  Nacken  und  die  befalleuen  Thcile  (von  warmem  Oel,  von  flüchtigem 
Uoiroent  mit  Kampher  und  Opium,  von  Mercurial-  oder  Belladonna-  udcr  Opium- 
Salben  u.  dgl.) ;  die  Blasenpflaster  und  andere  Hautreize ,  oder  laue,  einfache  oder 
erweichende  Bäder,  oder  die  Stütz'schen  alkalischen  Räder  (Kali  caust.  unc.  j— ij. 
auf  das  Bad  eines  Erwachsenen);  die  .nassen  ichweisstreibenden  Einwickclungen 
des  Konters,  die  kalten  Begiessungen ,  die  Dampfbäder,  die  Electricität  u.  dgl.  m. 
Sie  sind  aber  gewiss  in  vielen  Fällen  nicht  ohne  erhöhte  Beschwerden  für  den 
Kranken  ausführbar. 

§.  34G. 

IL  Nach  dem  Anfalle  und  in  der  Wiedergenesung  wird  die  nachdem 
den  Ursachen  entsprechende  Behandlung  fortgesetzt,  unter  Berück-    A-t«^-" 
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Behandlung  sichügung  des  voD  den  Nervenkrankheiteo  im  Allgemeinen  Gesagten. 
dosTetanuii.Aehnliche  Rücksichten    nimmt    die   vorbauende   Behandlung, 
''*       welche  besonders  hinsiclitli.ch  des  Wundstarrkrampfes  eine  der  hSn- 
^Anfelir  figcren  und  wichtigeren  Aufgaben  des  Wundarztes  ausmacht:  daher 
sich  auch  die  Häufigkeit  dieser  Krankheit  in  neuer  Zeit,  bei  besse- 
rer Behandlung  der  Wunden,  sehr  verringert  bat. 
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Wasserscheu  und  Hnndswuth. 

§.  347. 

Hydro-  Die  Wasserscheu  oder  Flussigkeitscheu  (/liydropAoftHi, 

Phobia,  jjygrophobia)  ist  eine  besondere  Art  von  Reflexkrämpren ,  welcbe 
ihrem  Hauptsitze  nacli  den  Nerven  der  Schlingwerkzeuge  angebdrt, 
und  vielleicht  auch  aus  praktischen  Gründen,  der  möglicbsi  zeiCigen 
£rkenntniss  wegen,  am  besten  neben  den  Halsbräunen  Yormtragen 
wäre,  —  welche  jedoch  erst  durch  Hinzutritt  erstickender  Stimni- 
ritz-  und  allgemeinerer  Ruckenmarkskrämpre,  also  durch  Theilnahme 
des  in  der  Medulla  oblongata  zu  suchenden  Reflexherdes,  jenen 
eigenthumlichen  Charakter  annimmt,  von  welchem  sie  ihre  fienea- 
nung  und  ihre  Furchtbarkeit  erlangt  hat. 

Dieser  Charakter  besteht  darin,  dass  durch  jeden  Versuch  Flds- 
sigkcit  zu  schlingen,  später  daher  schon  durch  den  Anblick  von 
Flössigkeiten ,    endlich   durch  den  Gedanken   daran    (und   bei   der 


m 


«cfaten    contagiösea  Wasserscheu   sogar   tlrjrch    Oie  veräclüedensten    Uiiro 
RcflexrHzc)   stürmUche   Scliluiiilkräiniife  geweckt  wei'den,    die  sich    !''>■>'''' 
luld  mit  Erwürgung-Syniptomen  und  allgemeinen,  besonders  tetani- 
sehen   Krämpren   verbinden,   wobei  der  Kranke  dos  klare  Bewusst- 
»eyn    und   das   volle   Gefühl  seines  Ztislandes  behält,    daher   einer 
Aircbibarcit  Angst  anheim  I3IU,  die  zuIcUl  in  Tobsucht  ausarten  kann. 

Die  Wasserscheu  kommt  tbeiU  als  Uauplerscbeinuug  derllunds-  H' '<>><( 
wutb.  als  eine  selbst öudtgere  Krankheit  vor  (U.  rabica  i.  conta- 
giosa), tlieils  als  eine  mehr  sym|)tomiitische  Nerveukraiiklteit  bei 
manciien  anderen  Krankheilen  (z.B.  Typbus.  Hirncutzündung,  Herz- 
leiden, Belladonnavergiflung,  Hysterie,  nach  Verwundungen,  beson- 
ders eingedrungenen  Splittern,  nach  der  Einwirkung  heftigen  Zornes, 
besonders  aber  auch  als  Folge  von  Einbildung  und  Furcht  gebissen 
au  seyn).  Von  dieser  spontanen  und  symptomatischen  Was-  u-«[«>ni 
serscheii,  welche  hau|>lsächlicli  Gegenstand  der  Semiotik  ist,  soll  ""' 
faier  uicht  weiter  besoudcrs  diu  Rede  seyn;  ihre  schweren  Anlalle 
(ff.  rabifurmis,  wohin  möglicherweise  auch  manche  der  echleu 
Hundswulh  zugerechnete  und  sogar  tOdthch  abgelaufene  Fälle  ge- 
lidreu  können)  werden  nach  dem  in  den  folgenden  Paragraphen 
Abgehandellen  zu  beurlheilen  seyn.  Wesentlich  verschieden  ist  die 
rein  psychisch  bedingte  Triiikscheu  mancher  Geisteskranken, 
wobei  von  Krämpren  keine  Rede  ist. 

Anm.  UncchlF  Fälle  vun  lluiiilswulh- Wii<  «nr«!;  Ii  r  ii  (heaunders  durch 
Einbildung  hcnar^ecuIcDe)  werden  tieb  Ibells  durcb  üiitfraui^Iiung  der  Karbe,  Uieils 
duTcli  Mnnifeln  der  ncgeDlIichea  Sym|iloini; ;  di^t  nligcmi-iii  rrliülilcn  EDipllndlicIiliGit 
und  nellrierregbarkfit .  de«  Slimmritukrampfes,  des  CcifiTn»  und  Spuckeni,  lonie 
duri^li  (riiliinligcrca  Ausbruch  der  Krlrnjitu  iiiiierstbcidi'ii  lasscii. 

|.  318. 

Die  Uundswiith    {ßabiet  canina,   CifHoli/sson.   llydrophobia Haai^wi 
rabica)   ist  eine   mittels  des  Geifers  von  wuibkranken  Thieren  auf       '' 
den  Menschen  (sowie  auf  andere  Tbiere)  sich  übertragende  Krankheit,  ■''^^'"■"^ 
welche  bisweilen  verhütet  i  selten  geheilt  werden  kann  und  sich  bei 
Jfensclien  in  Anlallen    von  Wasserscheu  teigl,   deren   Erschei- 
nungen bald  zum  Tode  führen. 

Der  demßlule  einverleibte  Geifer  (der  Speicliel  oder  derltachen- 
und  Luftröhrenscbaum?)  eines  wütbenden  Hundes,  su  wie  einiger 
anderer  der  Wuthkrankheil  IShigfr  Fleischfresser  (WoK,  Fuchs. 
Katze],  ist  demnach  der  Träger  ri'ii-  das  (übrigens  ganz  unbekannte) 
ConUgium  der  Hundswutli  (Wuthgifii,  Derselbe  wird  entweder 
QftmittelbBr  durch  den  Biss  in  den  Küriier  gebracht  (eingeimpit) 
oder  millelbar  in  Hautwunden  und  Schrunden  durch  mit  Wulb- 
tpeichel  benetzte  Kleidungstücke,  Geschirre,  durch  Belecken  des 
kranken  Thicres  u.  dgl.  Damit  das  Gin  aber  in  dem  Körpur  hade 
(inlicire),  scheint  eine  besondere  Anlage  erforderlich  zu  seyn,  und, 
jedenfalls  hängt  der  Ausbruch  der  SVasserscbeii  in  sehr  hoheiai 
Grndv  (winlgstecis  in  vielen  Fällen)  von  psychischen  Eindrückoti^] 
aameiillich  von  Einbildung  ab. 


Bei  ileii  Ilumlen  scheint  ilic  Ansteckung  in  sHir  «ngu  Ottnn 
eingeseliränkt   m  seyn,   Jenn   aonsl  würde  die  Krankheit  f\<k  tM 
•■  glfirker  unter  flenseibcn  verbreilen,  dIs  «a  die  l^rßiiinitig  in  dar  Thu 
lehrt.  —    Die  Wulhkrankheil   erzeugt  sieh  bei   I[unfl«ii  »an  wlhii 
und  ohno  Ansteckung  («rspröngüdie  Wuüi,  Habits  origtnanitu  4bcr- 
trSgt   sich    aber    auf  andere   Hunde   und   auf  den    lUeoncbeü,  km 
wekheni   lelzlereii    die   Krankheit  dei'  nllgenii-in*^    Aonobn»  nidl 
nie    anders  als   durch   Ansteckung  entsteht    (Rabies  cummiMiMUi' 
Das  witlernniarliche  Auflöltei-n  der  Hunde  mit  LerfeereieD  uul  üt- 
ytürttn ,   die   nicht  Tür  sie  laugen ,  das  liinsi>eiYen ,  Anteile«,  te 
Verzärteln  und  Liehkose»,  so  wie  das  hüulif«  Neck«!)  und  Enüna 
derselhen.    ftherhaujit  der   nahe  Umgang  mit  Menschen,    scUcebk 
Kost,   schlechtes  Trinkwaseei'.   die  Beschränkung   dcrseliten  in  4(r 
AtisAbung  der  Ceschlechtsnmctiou  scheinen  die  Atilngc  zur  Biaii- 
wulh  bei  diesen  Thieren  zu  begründen,  schneller  Werli>.el  vnn pas- 
ser flitze   »der  Kälte  aber  am  häuügsten  die  Kraukhi'ii  zum  Sa.^- 
hrudie  vm  bringen.     Dieser  zeigt  dich  dann  nach  ;ili.<   > 
unhestiii'i[]lt>n  Vüiboten    von   Krankseyn   (wie   Unrnti 
und    eotnlcrlinrer   Appetit,   Traurig-    und    Verdroj— 
folgeiule  ll.niptkcnuzeiuhen :  merkliche  und  wcsentlitl.>    \.i...,^...... 

in  dem  wohlbekannten  gewöhnlichen  Aussehen  iinil  lieLragru  iet 
Hundes,  merklich  abgeäuderte  Stimme,  ger&thele  Auiieii.  arofpigK 
Haar,  schnelle  Abmagerung,  scheues  und  nnsleles  Wesen.  iVr^ui; 
zum  Entweichen,  Ungehorsam  gegen  seinen  Herrn,  ti-Mirt^  Be- 
nehmen, rastloses  Umherlaufen,  periodisch  eirilretonde  Tobsniu 
und  Beisslusl  (bei  der  sugenannten  rasenden  oder  Tollanlb). 
später  (oder  hei  der  sugenauiilen  Stillwtith  schon  zeitig)  Ub- 
luungBxeichen ,  ein  schlalTes  Hei-nbhSngcn  des  Unterkiefers  (dibrr 
auch  Ausßiessen  von  Geifer,  Herausliängen  der  bläulicben  ZÜuteJi 
lifingendesSchwanzes.  unsicheren  Gang.  OuerlähmungderHiiiterfQtM. 
Tbeilnahmlosigkeil .  Betäubung;  endlich  tolgl  allgemeine  LätuiM|. 
Zuckungen  und  der  Tod. 


1.  Dats 


rullilir^ 


.    vitlintlir  iiip*i 


«  Wie». 


1.  IT.,    W 


irLiicils  wulil  III  hmclitcii.  So 
iiiiichrn  der  WiiiU  in  llualü« 
:is  Gpjrcrn  aus  dem  Miindr,  du 
csinnmicD  Hklirnng,  4«h  FliebcB 
dgl,  ni.  I>af9  die  MipEiiaiiniiH  t 
mil  dorTullbril  dnHiindr'  m  ibtMluba. 
(ia  dLT Dresdurr  ZdtErlirift  fiirNalui-   iioJ 


der   Kmoküi^il 

wtftn  eine»  »llgcmi'm    hn  im  in  n.liTi    \ 

viele  hisbet  Bllgermifi    .mvi hhiik'  I 

(Tilndel  oder  duclj  nnhi  in-iinulri::  -i 
jet  Scbwanzes,  dn»  Laiiren  nnrli  tiav 
Hunde  vor  dem  «oilikranki>n  Tliii^re 
chM  unter  der  Zunce  der  Hunde  nicl 
letglc  svliiin  ItngBl  C.  !■ 
1830,  VI.  Dd.  2.nfi,  S.2S3,(. 

8.  349. 

.Nach   dem  Bisse  eines   tollen   Hundes   verüiesst  in  der  Htcil 

■•inoch   ein  längerer  Zeilraum,   bciläiirtg  von  2  bis  (i  Wochen,  aüfe 

wohl   von   einigen   Monaten   lob  mehre  Jahre,  ist   zweifelhsD)  not 

die  Wunde  kann  längst  vollkommen  geheilt  seyn,  che  es  uimABf 

hruche  der  Hundswuth  kommt.     (lncubations|ieriode.l     Uit-tir  Kits- 
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bnich  gesohiehl  tlieils  von  selbst,   ohne  alle  Süssere  VeranliasuiiK. 

tb«ib  aacii  eiimr  zitlalligen,  kör}>erlicbea  oder  geistigen  Einwirkung, '>-""""'■■< 

z.  Et.  nach  Erhaltungen,  Indigestionen,  Geniöltisbewi^gimgcn. 

Der  bevorstehende  Ausbruch  der  Hundsmith  kilndigt 
Bicb  häufig  schon  luchre  Ta^-e  Torlier  erst  durdi  Veränderung  iu 
der  gebissenen  Stelle  au;  die  noch  olTene  Wunde  lockert  sich  dann 
•ar  und  sondert  diliinerea  Eiter  und  Jauche  ab;  die  bereits  vcr-. 
«•rbt«  Wwnde  ßngt  an  m  schmerzen,  und  es  verbreiten  sich  von 
Hir  aus  Schmerz,  Prickeln,  Ziehen  und  ähnliche  Emplindungen  weiter 
VmauT  in  das  Glied;  die  Nari)e  sdjwillt  au,  lärht  sich  liläuUcbrolh, 
wird  lieisB  und  bricht  auch  wolil  auf;  bisweilen  linden  sich  An- 
«diwetlungen  der  naclislgetea;enen  Lym|ibdrüseu.  —  Allgemeine 
Symptome,  welche  den  Aufbruch  verkündigen  und  auch  später  noch 
Iwglittlen.  sind:  Schlingbeschwerden  im  Itachen,  einer  leichten  Bräune 
tiinlich,  besonders  beim  Hiiiunterscblucken  flüssigor  Dinge,  Ziehen 
in  Nacken,  Schwindel,  Flimmern  ror  den  Augen,  Abgeschlagenheil 
und  Ermallung,  veränderte  Gemöthstimmimg,  Missmulh,  fiberbaupt 
crtiOhlc  nei^barkeit.  Angst.  Unruhe  und  Schrerkhnlligkeit ,  ängst- 
iidies  Träumeti,  Schi aflosi^ eil,  Kopfweh,  herumziehende  Schmerzen, 
leichtes  Zucken  in  d'cn  Muskeln,  verändertes  Ansciten  der  Augen, 
faeisere  Sprache,  Herzklopfen,  Koliken,  Erbrechen,  blasser,  wässe- 
riger, mit  plöt/licbeni  Drängen  abgehender  Harn,  Gänsehaut  u.  s.  w. 

Dur  Anrnll  selbst  zeigt  sich  durcli  Unliibigkeit  zum  Schlucken 
von  Geträuketi,  welches,  trulz  des  Wunsches  zu  trinken,  durch 
Ztisammetischtifining  der  Kehle  und  ErHtichungsgefahr  (Slimmritz- 
und  Zwercbrell-Krümpl]  uHmfiglicli  gemacht  wird;  später  wird  auch 
der  Anblick  des  Wassers  und  anderer  Flüssigkeiten,  ja  sogar  glän- 
zender Flächen  (z.  Ü.  Spiegel,  blanker  Messer),  das  iliiren  von 
Rauschen  und  Ausgiessen  des  Wassers,  des  Anrächclii  kühler  LuR, 
die  BeTÜhning  der  Hatil,  namenllicit  mit  kalten  und  nassen  GegensISn- 
den  u.  s.  f.,  nicht  mehr  ertragen,  sondern  orwuckt  dieselben  Be- 
schwerden und  ncllei- Krämpfe.  Noch  später  kann  selbst  der 
eigene  Speichel  nicht  verschluckt  werden:  didier  stellt  sich  viel 
SpiKken,  Geifern  und  Würgen  ein.  Aus  den  anlänglirJien  Schlimd- 
nnd  Kelil- Krämpfen  entwickeln  sich  nun  allgemeinere  tonische  und 
klonische  Krämpfe  von  verschiedener  Form,  mit  dem  Clinrakler  all- 
gemein erhöhter  IteOexspannung  <wi«  beim  Telanns,  $.341).  da- 
her »unmelu-  auch  auf  Btrührungen  der  Haut.  Gemülbseimlrücke, 
Licltt.  Scliall,  Lullzug  u.  dgl.  eintretend;  ferner  (und  in  Pol^i-  dessen) 
ein  fijrrlitbares  Augstgefiihl,  grosse  Aufgeregtheit,  Uelirii-ti  und  toU- 
südiUge  Ausbrüche.  Uass  solche  Kranke  wie  Thiere  um  sich  herum 
beisseii,  gilt  wohl,  nur  von  solchen  (heulxulage  selteneii)  Fällen,  wo 
jttaB  sie  sehr  roh  hchaudelt  hat.  Die  Delirien  und  Gcwalttliätigkeit««, 
wdolie  sich  im  Anfalle  öfters  zeigen,  sind  die  natörliclien  Folgen 
der  ungeheuren  inneren  Angst:  derselben  Stimmung  jcdenfaUi, 
welche  bei  den  wntlikrankcn  Thieren  auch  vorhanden  ist  und  sich 
liier  (ilcm  tbierischeu  Naturell  gemäss)  allerdings  dwrch  Beisssiich 
ioaiert.     Zuletzt  tritt  Erschöpfung  ein .  mit  periodischem  AusscUen 
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Huodswutb.  des  AUiems,  Ohnmachlen,  partiellen  Lähmungen,  zeiiweiser  BewussU 
losigkeit:  wobei  zuweilen  unmiltelbar  vor  dem  Tode  sich  die  Wai- 
serscheu  etwas  vermindert.  Letzterer  erfolgt  endlich  (in  aUei 
ausgebildeten  Fällen  unvermeidlich)  durch  Erstidtung  oder  dardi 
Schlagiluss,  oft  schon  in  einem  oder  wenig  Tagen. 

Sections-  Anm.     Die  Lcichenuffnungen    haben  nichts  Bestimrotes  über  die  Natv 

befüDd.  .  der  Krankheit  nachgewiesen ,  da  sie  zu  wenig  in  ihren  Befunden  anter  «nanto 
übereinstimmen.  Es  zeigten  sich  Hyperamien  und  Entzündungen  in  Richeii  fmi 
Schlund,  Luftwegen  und  Lungen  (besonders  acutes  Lungenödem),  in  Magen  vai 
Darmkanal,  im  Hirn  oder  Ruckenmark  und  ihren  Häuten,  angeblich  audi  in  dct 
Ganglien  der  Halsnerven  und  in  den  Nerven  und  Nervenscheiden  "der  verietztn 
Theile  seihst;  das  Blut  schwärzlich,  theerartig  oder  aufgelöst  (faserstoffami),  srhiMl- 
faulend,  daher  die  Gefai^shäute  roth  färbend  und  reich  an  Luflblasen ;  die  Abnage^ 
ning  bedeutend.  Andere  Beobachter  wollen,  namentlich  nach  raschem  YerUufe  der 
Wasserscheu,  gar  keine  Veränderung  in  inneren  Theilen  gefunden  haben,  wonvs 
zu  schliessen  ist,  dass  obige  Befunde  mehr  die  Folgen  und  Aufgänge,  als  die  Cr- 
Sachen  der  Krankheit  darstellen   mögen. 

Auch  bei  den  tollen  Hunden  sind  die  Leichenbefunde  nicht  constant.  H'ieb- 
tig  sind  hier  die  typhusartige  Zersetzung  des  Blutes,  die  schwarze  blutreiche  Xili, 
die  häufig  vorhandenen,  in  hämorrhagische  Erosionen  übergehenden  Blutuuterlan- 
fungen  und  ßlutblasen  der  Magensclileimhaut  (daher  Magen-  und  Dannhlutongro  mit 
ihren  sicheren  Zeichen  :  den  pecharligen  Massen  im  Dünndarm,  welche  unter  drm 
Mikroskop  aus  Blutkiigelchen  bestehen,  und  den  schwarzen  breiigen  Stiiblen  «Arcod 
des  Lebens).  Der  Hachen  in  der  Hegel  stark  injicirt,  bisweilen  auch  ScUondL 
Kehlkopf,  Luftwege  u. s.  w.  entzündet.  —  Die  sogenannten  Wu  t  hzel  len  im  Spei- 
chel sind  nichts  als  Fctttropfchen ,  welche  bei  einer  gewissen  Beleucbtuy  oofn- 
dem  Mikroskop  bläulich  durchscheinen.    R. 

§.  350. 

Prognose.  Dic  Prognose   ist  durchschnittlich  ungünstig;    glaubwürdige 

Beispiele,  dass  die  bereits  ausgebrochene  Hundswulh  geheilt  wordfn 
sey,  mangeln  gänzlich,  und  nur  die  Verhütung  des  Ausbruches  ist 
unter  inanclien  besonders  günstigen  Umständen  möglich,  immer  aber 
sehr  zweifelhaft.  —  Bei  tiefen,  engen  oder  sehr  zahlreichen  uirf 
ohne  Schutz  eines  Kleidungstückes  beigebrachten  Bisswunden  ist 
die  Gefahr  grösser.  Zum  Glück  jedoch  sind  überhaupt  nur  wenige 
Bisse  eines  tollen  Hundes  ansteckend;  eine  Mehrzahl  der  Gebisse- 
nen erkrankt  nicht.  —  Dic  Prognose  nach  frischem  Biss  ist  nidit 
schlecht,  sobald  schnell  die  rechte  Hülfe  da  ist. 

§.  351. 
Vorbauung         Die  Pr oph yl  a X is  in  medicinal-polizeilicher  Hinsicht  hat  zwei 
imAUgein  A."'?^^^"-    ^'  <^urch  Verminderung   der  Luxushunde  zur  Verhütung 
"'dieser  schrecklichen  Krankheit  mitzuwirken,  und  2.  durch  geroein- 
fasslichc  Belehrungen  dem  Nichtarzte  die  nöthigen  Vorsichtsmaass- 
regeln,  um  die  Hunde  gesund  und  unschädlich  zu  erhallen,  so  wie 
dic  wahren  Kennzeichen  der  Wullikrankhcit  bei  Hunden  und  Men- 
schen bekannt  zu  machen.     Dies  geschieht  in  allen  civilisirten  Län- 
dern durch  zahlreiche  Verordnungen. 
beiG©*bi«se  ^'^  Prophylaxis  bei  einem  Menschen,  bei  welchem  die  gc- 

*  ncn."  *  ?*^*'^*^^"®  Ansteckung  mit  Wuthgift  vermuthet  wecden  kann,  also 
besonders  bei  Gebissenen ,  kommt  auf  folgende  zwei  Anieigen  bin- 
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aus:  1)  Diis  Gift  ait  dorn  Orle  Jer  Anbringung  seihst  üu  iL-rsrören 
nud  die  Wunde  Vüllkonimen  vdu  detuselliun  zu  reinigen  (ürtliciie 
Behandlungt-  2)  Durcb  misdiungs verändernde  Milld  und  An- 
regung tieibainer  Ausscheidungen  dus  bereite  in  die  Säneniasse 
aaTgenumniene  Gift  uoscliädlidi  zu  maclicii  und  imszuCühren  (nll- 
gemeiiii?  It t-hundinng).  —  In  den  mcisK^n  Fällen  ist  die  nrU 
liehe  und  allgoiiicine  itdiandlung  lugleicli  natliweitdig,  inid  nlcmala 
darf  niiin  dem  su  scbüdliolien  Vonirtbdle  uacligebcn,  im  Vertrauen 
tat  die  allgemeine  üebamilung  tue  ßi-llicbe  zu  verabsüiunen. 

Ij  Die  ßrllictie  vorbauende  Behandlung  beslubl  invurbmitixi«. 
dem  möglicbsl  bslitigen  Zerstören  des  Wulbgiftes  in  der  verletzten 
Stelle.  Dazu  dienen:  Auswaseben  der  Wunde  mit  kaltem  uder"'"" 
lauem  Wasser,  mit  SeiTenwasser,  mit  Urin,  mit  Essig,  mit  Auflö- 
sungen der  ätzenden  Alkalien,  doa  Koebsahes,  des  Clilurkalbes, 
weniger  gut  mit  IJülli^isteiii-  udcr  Quecksitbersublimat-Lösungen; 
in  dem  reicblichen  Ausbluten  der  Wunde,  welches  durcli  tiefe 
Eiascbnilte  und  aufgesetzte  Scbröplltüjife  befördert  werden  muas; 
in  dem  Ausschneiden  der  Wunde  in  ihrem  ganzen  Umfange  (so 
dass  das  Hesser  stets  in  gesunden  Geweben  herumgebe) ;  in  dem 
möglichst  liefen  und  ausgebreiteten  Ausbrennen  derselben  durch 
ein  stumpfes  Glüheisen  {roth-,  nicht  weissglühendj,  an  dessen  Statt 
weniger  gut  der  Brenncylinder,  und  noch  weniger  das  Schiesspnlver 
taugt,  welches  letztere  meist  nur  sehr  oberflächlich  abbrennt,  wäh- 
rend die  unlere  feuchtge wordene  Lage  desselben  die  Wunde  gegen 
dos  Ausbrennen  dockt;  in  dein  Ausätzen  der  Wunde  durch  ätzende 
Alkalien  (besuiiders  Aelzkah),  Schwefel-  uder  Sa1z-S<iurc,  S|)iess- 
glanzbultcr.  wubl  auch  durch  den  electrischen  Strom.  Ausbrennen 
und  Ausätzen  sind  die  sichersten  Methoden.  Bei  kleineren  oder 
viellältig  zcrileisehten  Gbedern  (z.  6.  Finger,  Zehen)  ist  iuicb  selbal 
die  Amputation  unter  gewissen  Umsländen  anzuratben.  Man 
besichtige  den  Kranken  genau  und  bebandle  die  geringste  Haut- 
schrundc  in  gleich  gründlicher  Weise.  —  Ferner  gehört  zu  dieser 
firÜicbcu  Bobariillung  nolhwendig,  dass  nachher  noch  mehre  Monate 
lang  in  der  Wunde  eine  reichliche  Eiterung  unterhalten  werde; 
daiu  eignen  sich  •im  besten  das  üantharidenpulver  zum  Aufstreuen 
oder  in  Salbenform,  oder  der  rölhe  Präcijiitat  (ebenso) ,  oder  Cbar- 
pieverbäude  mit  einer  starken  Lösung  des  Actzkali's.  Diese  eiternde 
Stelle  verwandelt  man  späler  nach  Berinden  in  ein  Funianetl,  um 
noch  lungere  Zeil  eine  solche  Ableitung  und  Aussonderung  zu  haben. 

2)  Die  nügeuieine  vorbauende  Behandlung  kann  später 
aU  die  örtliche  vorgenommen  werden,  darf  aher  nie  die  Stelle  j«>er''^J^'^' 
vertraten  wollen,  wozu  die  Kranken  und  ihre  Ilatbgeber  meist  nur 
iJUugeneigt  sind.  Die  wichtigsten  der  dazu  und  als  angebliche 
Specilica  gegen  die  Hundswutb  empfohlenen  Mittel  sind  in  dcr 
Anmerkung  besprochen.  Vor  der  Hand  kann  man  keinem  derselben 
grosses  Verlraiten  schenken.  Manche  sind  durunter,  welche  in  der 
lland  von  Afterärzten  angeblich  Wunder  ibatcn,  aber  durch  Aerzte 
und   in  KrnnkenhSuMrn  ge|)rüft,   sich    ganz   unwirksam  erweisen 


506  KRANKHEITEN    DES   NBIIVEN-8T8TBIIS.  f.  351. 

Hubdfwuth.Tielleicht  eben  deshalb,  weil  der  mächtige  psychische  Eindruck  lof 
vorbauuDg.  den  Krauken  fehlte.  —  Bei  so  bewandlen  Umsiänden  und  bei  cinea 
unbefangenen  Blick  auf  das  Wesen  der  Zufölle  ist  es  eiideucbteBi 
dass  hier  eine  umsichtige,  beruhigende  psychische  Behandlni 
unendlich  wichtiger  ist  als  alle  Arzneien,  welche  letztere  TieUeiGhl 
nur  auf  diesem  Wege  wirken.  (Daher  ist  die  Haassregel  mancber 
Staaten ,  ein  besUmmles  Verfahren  vorzuschreiben ,  weldics  jeder 
Arzt  ohne  Scliwaoken  in*s  Werk  zu  setzen  hat,  nicht  ganz  zu  taddE) 
Zu  gleichem  Behufo  verhehle  man  dem  Gebissenen  etwaige  bte 
Nachrichten  von  anderen  Gebissenen,  versichere  ihm,  dass  der  Hiad 
bei  der  Section  nicht  toll  befunden  worden,  entferne  ihn  vom  Orte, 
zerstreue  ihn  möglichst  und  suche  ihm  den  Vorfall  aus  dem  Ge- 
dächlniss  zu  bringen.  In  der  Diät  ändere  man  wenig  und  Imie 
nur  die  bei  jeder  Wunde  schädlichen  Dinge  und  Excesse  mekleo. 

Spcciflca.  Anm.   Der  Mai  wurm  (Meloi  maialis  und  Jf.  Proicarokatus)  ist  Ho  Bfftaai' 

tbcil  der  allermeisten  Geheimmittel  gegen  die  Hondswuth  und  daher  voU  äi 
Hicbiigste  Mittel  in  dieser  Krankheit.  Man  bewahrt  ihn  mit  dem  Honig  auf,  ia 
welchen  bei  dem  Tudten  der  aus  den  Gelenken  kommende  gelbe  Saft  geflossea  ift 
{Conditum  melois),  und  reicht  diesen  Honig,  mit  den  Maiwurmern  xerriebeo«  Ms 
7.11  beginnenden  Ürinbeschwcrdcn ,  welche  man  durch  Schleime  und  EmnlMei 
lindert.  —  Die  dem  Maiwunn  verwandten  Canlhariden  giebt  man  in  PnheH^ira 
bis  zu  ahnlichen  Erscheinungen  im  Harnsysteme,  und  fTigi  ihnen  biswefiffl  itn 
Kampher  und  das  Kalomel  bei. 

Die  Belladonna  wird,  nach  J.  H.  und  Burkh.  F  r.  M  ü  n  c  h  *  s  Enpfehhoc, 
in  steigender  Gabe  gereicht,  bis  keine  Spannung  und  kein  Schmerz  mehr  an  in  Bb*«> 
wunde  unter  ihrem  Gebrauche  entsteht  und  sich  dafür  Heiserkeit  und  Gesdlt9if^ 
dunkclung  einzustellen  beginnt.  Von  den  Biüitern  beginnt  man  bei  Erwachs«!)» 
mit  acht,  von  der  Wurzel  mit  vier  Gran  in  Pulverfunn  und  steigt  in  jeder,  24  o^ 
48  Stunden  auseinaiiderliegcnden  Gabe  um  *,i  Gran.  Kindern  giebt  man  veriült- 
nissmässig  weniger. 

Das  Opium,  der  Stechapfel,  die  Sabadillsamen ,  der  Ginsterlhee  (Genitlt  Ine- 
toria  oder  «roparw),  der  Kampher,  das  Kalomel,  der  Moschus,  der  KupfersabaiiL 
der  Salmiakgeist,  der  Phosphor,  das  Taxusholz  und  die  Taxusblatter,  die  Nux  fv- 
micu,  das  Kraut  von  Anagallis  ar\-ensis,  Gentiana  Amarclla,  G.  cniciata  (La)if*s 
Mittel),  Alisma  Plantago,  Scutellaria  lateriflora,  Buta  gravcolens  (das  v.  Blilrfaer'- 
Bche  Mittel),  die  Wurzeln  der  Euphorbia  villosa  und  palustris,  die  Micania  Giiac«. 
die  Viola  primulaefolia,  das  Blut  frischgeschlachteter  Thierc  und  viele  andere  Miue) 
sind  theils  von  Acrzten  empfohlen  worden,  theils  in  einzelnen  Gegenden  aU  Vdlkf- 
mittcl  einheimisch.  —  Die  starken  Blulentleerunge  n  bis  zur  Obnmacbl  uM 
das  bei  den  Alten  schon  gebräuchliche  kalte  Sturzbad  sind  der  ungtln<lig«o  Er- 
folge wegen  von  neueren  Aerzten  ziemlich  verlassen  worden;  mehr  Vertrauen  *at 
mjii  zum  Theii  auf  die  reichlichen  N er curi alein reibunge  n  (Ungf.  ciofr.iägl. 
dr.j)  gesetzt,  die  man  in  den  Umkreis  der  Wunde  machen  lasst,  und  oefet  inne- 
rem Kalumelgebrauch  bis  zum  Speichellluss  fortsetzt. 

Die  Gehe  im  mittel  gegen  die  Hundswuth  {Arcana  anlUyssa)  ^  meist  aus  Ht>- 
nig,  dem  Maiwnrm  und  anderen  diuretiscben  und  drastischen  MiUcln  bestfheni 
bewirken  öfters  einen  sehr  starken  Schweiss,  Harubcschwerdcn  und  n»ichlicben 
Harnabgang.  Sie  werden  schädlich  dadurch,  dass  oft  aus  fabchem  Vertrauen  aal 
dieselben  die  örtliche  Behandlung  verabsäumt  wird;  nüUlich  durch  die  \om  Volks- 
glauben ausgehende  Gcmuthstarkung. 

Das  Marochetti'sche  Verfahren,  bestehend  in  Ausbrennen  der  angeblich« 
\\  uihblaschen  unter  der  Zunge  und  dem  Gebrauche  des  Färberginsters,  wird  jftxt 
allgemein  als  unsicher  venvorfen. 


§.  352. 

Ist  die  Wuthkranhlieit  wirklidi  ausgebrochun,  so  itl  ai 
ee  vor  Allem  nötliig,  den  Kranken  in  sein  Bette  und  in  eine  solche  " 
L^ge  zu  bringen  und  so  mit  Wächtern  zu  versehen,  dass  er  weder 
si^  noch  Anderen  Schaden  thue.  Dieses  muss  aber  mit  dttni  in5g- 
ilicfast  geringen  Zwange  ond  uiiler  beruliigender  Zus|iraclie  geschehen. 
Van  rede  ihm  möglich»!  die  Idee,  das»  er  von  Uundäwutti  befallen 
i«n,  aus  und  suclie  ihn  in  vollem  Vertrauen  auf  Heilung  «i  erhalten, 
'^«s,  was  ifan  reizen  oder  erzflrnen  kittinle.  namenllich  alle  Ver- 
.Jihlassungen  zum  Schlingen  und  alle  Versuche,  die  ihn  mit  dem 
Anblicke  oder  der  Berührung  von  Plfissigkeilen  quälen,  sind  auls 
Strengsie  zu  vermeiden.  Die  ßebandhiii^  des  hydro|ihobischcn Krampf- 
anfalls  ist  überhaupt  der  des  Slarrkrumpfes  gleich,  vorzugsweise  auf 
Verhütung  von  Reflexreizung  jeder  Art  gerichtet  (vgl.  $.345).  Biswei- 
len wird  etwas  Getränk  dadurch  zu  schlucken  möglich,  dass  dasselbe 
dunkel  geOrbt  ist  und  in  irdenen  Gelassen,  oder  mittels  einge- 
tauchter Brotkrume  gereicht,  oder  aus  Röhrchen  gesaugt  wird.  Zum 
Ersatz  des  Getränken  mögen  in  einzelnen  Fällen  Klysliere,  Bäder, 
Sangen  an  Apfelsinenscheiben ,  verschluckte  Eisstüdiclien  dienen, 
äiirigens  Feuchtlialtcn  der  Zimmerluft.  Jedenfalls  sind  alle,  wenn 
auch  noch  so  wohlgemeinten,  Anordnungen  dieser  Art  zu  unter- 
lassen, wenn  es  sich  zeigt,  dass  sie  die  Krämpfe  rege  machen.  Die 
inneren  Arzneimittel,  wenn  dergleichen  überhaupt  n&lhig  erscheinen, 
müssen  trocken  oder  weich  (am  besten  in  Form  von  Bissen,  Pa- 
stillen a.  dgl.)  gereicht  werden.  Die  anzuwendenden  Heilmittel  sind 
hauptsächlidi  I'alliativa  in  starken  Gaben,  besonders  Opium  und 
Morphium  (in  der  Regel  der  einzige  zuverlässigere  Trost  solcher 
Unglücklichen]  und  Chioro|orm-E:inatbmungen.  Ausserdem  empliehU 
man  Belladonna,  Cantliuriden,  Kaloniel:  äusserlich  grosse  Vesicatorien 
iu  den  Nacken  gelegt,  Einreibung  der 'Quecksilbersalbe  an  dem 
Bal&e  und  anderen  Theilen,  und  selbst  Blutenlziebungen  in  ver- 
schiedenem Grade.  Die  örtliche  Behandlung  der  Wunde  ist  dabei 
noch  immer  in  geeigneter  Weise  (besonders  durch  eitermachende 
Mittel)  fartzusetzen. 
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R&ckenmarks-LähmnDgen. 

§.  353. 
timun);cii  der  llückeii  niarkslliäURkei  teil  (Paraly-  ' 
inales),  hier  im  weilereii  Sinne,  als  lleiiiniungi'ii  lier  lie-"" 
n  sowolil,  als  der  empfindenden  und  sousligcn  VerrJcblun-  "J 
Iti'ickenniarks  gemeint,  kommen  tlieiis  als  Symptome  der 
innlercii  organischen  Rnckt^nmarkskrankheiltn  (|}.  329)  vor, 
]^lketls  in  Fällen,  wo  das  anatomische  Messer  bis  jetzt  eine  Ver- 
Saderung  im  Rrickenmark,  wenigstens  eine  cunglanti',  nicht  naclicu- 
«eisen  vermochte,  als  sogenannte  immaterielle  oder  dyna- 
nUche  Rückenmarkslflhinuiigeii  (s.  §.  329-)  Die  Läh- 
mungen sind  übrigens  je  nach  den  Haupt  theilcn  (und  Fnnctio- 
toen)  des  Itückenmark^  verschieden,  bald  Anästhesien,  bald  Bewe- 
gungslähmimgen,  bald  ein  Gemisrli  beider  (meist  mit  Vorwiegen  des 
«inen  oder  anderen  Elementes),  oder  endlich  es  leidet  vorzugsweise 
4Üe  Einwirkung  des  Itückenmarks  auf  die  Ernährung  und  Tonisi- 
mng.  (S.  u.  Rückendjrre.)  Ferner  unterscheiden  sich  diese  Läh- 
tnnngen  in  ihren  äusseren  Symptomen,  je  nachdem- sie  von  Druck 
auf  die  weissen  Lcilungabimdcl  oder  von  ZerstOrnng  eines  Theils 
derselben,  oder  von  Unlhätigkeit  der  grauen  Mittelmarkmasse  her- 
rühren, namentlich  je  nachdem  nur  die  Leitung  vom  und  xum  Ge- 
liini  unterbrochen  ist  (Leilungslähiniing),  oder  die  RcÜeitactioD 
darniederliegt,  (Hellexläbmung),  oder  die  stetige  KraHerzeugung  im 
"ickenmark  (Kraftlähmung);  sie  unterscheiden  sich  ferner  je  nach 
auf-  oder  absteigenden  Gang,  den  das  Rücken marksübel  selbst 
t,  und  nach  der  sonstigen  Oerllichkeit  des  Krankheitsproces- 
I)och  werden  hier  noch  zum  Theil  nähere  Untersuchungen 
ist.  —  Im  Allgemeinen  haben  die  ttückcnmarkslähmungen  die 
iben  (§.  2S6.  Anm.)  erflriertcn  Kennzoiclien:  sie  sind  in 
legel  Querläbmungen  (Paraplegien),  vorzugsweise  aul  die  Un- 
iremitätcn  beschränkt  oder  von  diesen  ausgebend,  dann  Mast- 
,  Dlasc  und  Genitalien  (höher  oben  auch  andere  Eingeweidt 
uud  die  Buuclimuskelnj  in  Mitleidenschaft  zieiiend;  die  Bewegungen 
sind  gewöhnlich  in  aufrechter  Stellung  mehr  behindert  als  bei  der 
borizontalcn  Lage;  zuweilen  sind  Contracturen,  zuweilen  Welkheit, 
Abmagerung  und  Kälte  der  Gliedmaassen  vorhanden;  zuweilen  hlcibl 
eine  Neigung  zu  ReHcxbewegungen  (z.  B.  nach  Kitzeln  der  Fuss- 
Mfale,  Brennen,  electriscben  Sclilägen)  zurGck,  odur  es  treten  frei- 
villige  Zuckungen  auf.  —  Anfangs  Tindet  gewChnlicb  mehr  l'sresis 
staU-,  Emplindung  und  Bewegung  sind  unvollständiger,  abgestumpft 
nnd  verzögert  (Gcffihlseindrücke  kommen  nur  langsam  zur  Wahr- 
nehmung, EnIschlüsM  werden  erst  sfiät  zu  Muskelthnten).  —  Spa- 
ter wird  diu  Lähmung  wenigstens  in  gewissen  Tbeilcn  und  Func-- 
tionen  (namentlich  belrelTs  der  Bewegnngl  total.  Dann  leidet  liäuflg  die 
Ernihning  ernstlicher  mit:  der  Urin  wird  alkaliecb,  die  Blase  entartet,  i 


Bbckcii'  iler   Hasldarm ,   die  Bauclidecken   erschlaO'en ;   leicbl  Irin  Auflief«, 

Haiit-    besonders  auf  dem  KreuziieitK^,  liitizu. 

i.Ähirung.  ßjg  Ursaclieo  der  Rücken markslähiniingeD  siad  die  der  LA- 

iniiiigeii  (i.  2SS.)   und  der   Rückeiimarkskranlihftilwi  (f.   322}  im 

Allgemeinen. 

[tiiinndjimg.        Diese  Uebel  sind  meisl   ehroiii^di   und  nur  in  wenigen  Kilki 

heilbar:    zu   letilcren    gdiören   rnancbe   Paraplegieii    nncli    Tjfbn 

nach    rheumatischen   Itückenenizündungen .    nach    Sirvdiiiiu-  wt 

Blausäure- Vergiftungen  ,    nach    Sclienkeipblehilis  .    Im    liysieriMba 

Fraiieuzinmieni,  u.  dgl.     Dagegen  bieten    solche  Kranke  d^  tuiM 

und  ItlenBcbenliobe  des  Arztes  ein  reiches  und  ntcliL  aus  Muihlotif- 

.  keil  zu  vernarJiUssigendes  Feld  ITir  ein  lindernde»,   vurbaui-ndc*  \äi 

^^_       fristendes  Heilverfahren.    Dieses  richtet  aicli  nach  df-ii  vurhandtui 

^^^      Urscidien.  kann  also  das  der  acuten  oder  chruiiisclirn  Myclilit  itp, 

^^H      kann   Zerlbeitung   von   Ablagerungen  und  Anschwellungen,  Btuiti- 

^^f      gung    abtlümineller  Congestionen ,  Forderung  d«-r  Ausscbeidung  m 

\  Leber  und  DJmieu,  Merslelliing  verschwiindener  Fussschneii^eute 

Hautausschläge,  Ableitringen  nacli  der  Haut  beabsjcliügen  u.  ilgl.i> 

Wichtig  ist  die  Arllicbe  Beh.indiDng   der  geiähmlon  Glied«-,  ds 

^^^       Sliiskeln  und  Gelenke,    durch  Reiben,   Bürsten.    Kneten,   Streicih«», 

^^^L     Aus-  und  Einbiegen,  Gymnastik  überhaupt  (namentlich  Wilkfitübunt 

^^H     im  Gchraucli  der  halbgelähmten  Muskeln   und   VeiliOtiing  der  äartk 

^^f     das  stete  Sitzen  des  Kranken  so  leicht   entstehenden   i'MnVtctuna 

^^^       der  Knie-  und  Fussgelenke).     Ferner  dienen  von    Anstemt  Hitietn 

erweiclieiide   oder  belehende  Eiiireihuiigen    in    die  Glieder  und  m 

den   Kücken,    go   wie   örtliche  und    allgemeine   Itüdcr    (von  Lauem 

Wassei-,  Dampf,  Kräuleraurgnssvn .    Mineralwäasern  otli-r  Ar»neiJiiif- 

lÜEUngen  verscliiedener  Artj,  kalte  Begiessungen    und   I)ouclieii  wl 

den  llückeR  und  die  lahmen  Gliudmaa«sen,  nielhudieclie  KalinaMcr- 

I  euren,   Trockonbäder  von  wnrmemSand,  Kleie,  Laab  u.dgl.;  selM 

^^H^     der  Sehnenscbnitl  und  orthopiklisdie  Apparate  kennen  liirr  in  An- 

^^H     wendimg  kommen.     Das  Sirychnin  (inul  die   Nux  vomicai    ist  ÜA 

^^H    nur  zu  emprehlen,  wo  nach  liTdicrein  Druck  auf  die  vordcrru  wei&«a 

^^F     Nervenstränge  oder  Wurzeln  (z.  It.  nncli  MytUti*.  Rh«Hmütt$m.  tpaoft. 

■  eich  die  Willensloituiig   nicht  wieder   horslcllcn   will;    ibgPKpn  IJH 

Markfehlern,    namentlich    nach    Gesc-hlechtsansschweirungeji .   ul  m 

entschieden   zu  widerralben.     Aehnliclies  gilt  vou  Elecü-iclUt.  GJ- 

^^     yaiiismus.  Magneio-ElBctricilöl;  wenn  diese  uiclit  sehr  mild,  Ailiwr 

^^L    als  Zertlicilung&millel,   angewendet  weiden.     Uebr.  reivl    4i»  Lab* 

^^B    mungen  im  Allg..  §.  290. 


i 


.1.  Uio  iiiif»if  igciije  Vorm  der  Splniillihiimngci, 
dcrsi-ILcD .  miSutl  »u,  du»  locrst  die  Fiiss-  und  hi 
and  nmieher  lidilotkrig)  wfidc-n,  >vAbrrnd  AW  Hafrrn  norh  kr  . 
d«  Kranke  «nfiogl,  aprciltlirinlg  lu  gclian,  und  den  fms  ni,|i 
dura  mil  d«  Hudle  lucrsl  •■■f  di'iiBod*n  tu  getira  und  .u  ,u, 
i^  sir.r  I"'!,  "'"«  'T  '''*''^'"  "dwD*glcilwD  autrociit  g^Lc,  „.,j  .,„u-» 
An*S.  "UV:  "rS^"  TtT^^A  £'r''*"  <=""  S"'«  ■''""■  «'"-eÄ  • 
1        '*'*=l'»n  ibuco  und  A«oi  runho*«  «MMT  feiltafc^  »-:-  iii 
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IDBGKBNHARRS-LAEHliUHr.EN. 


Uli 


cliruniscilcr  SpiiuiliurnJngilis  und  [lvdriiiT)i*cb»  bcr-   AriniidsrJ 


tMg   wubl   am  bäuÜsMcil 

Wu   dtfr   Druck   ton   uuiieii  liiT   nur  dns  lirirLcnmark  an  einer  ein i ig«» Li 

I   Stdir  (t.  B.  ilurtt  Poll'fdM   KrRntMt,    ExoBlote)  «llmilifl  tnftimial.    kann   die 

r  BlMl>a[»lg>    der  äirapliwe  Hth    uingcketirl  werden:    nannrtlieh  erbnllca  tlch  is    ' 

[   ^tarm  PiiUe  urial  die  ScUiei*filiigkfil  von  KUr.r  UDil    IU«m,   wi   kIc  Tuhub  und 

Belln<.'rregli!irkcil   der   Paisinuski'ln   iiovk   lan^e  unitrkiirti ,  und  n  kuiin  kier  die  j 

l..'iliiiiii:i^   .null  als  nbiteigcnilc  cnchcrnrn ;    Ictitcres  lurta  bei  Harklritfifn  um^ 

Uli    .jii/.'lTir^u  organiacbnn  ÜpinalkrankhniKii,  noa  «tkbco  ijbmuai^a 

ti"  Knti.. L.jris  aUBijebeu  kiuin,    huhou  wir  scLun  oben,  uebsl  ilucu  Unuplkcnn-y 

«i<.b<:u,    iiuiiiTi.    Ks  sind  dies  hvsniiilprs  •Im  übruaiicbe,  naincnlllcb  ahdiiminell-  ' 
llläie  Bliikuiiui'sitoa  (f.  3241,  it<e  Spinnlblulung  ($-  334  Anm,  II,  dir  Mmioptig 
kiaKi  und  Mrelil»  (4.325Anin.  I).  dir  Spondtlili«  (S.StSAnm.  IK  dj« Hrdrurrba- 
l»4ft.329Aiin.3l.   DieQiier-l.ükniiitig  dur UulrrBKrenuläleii  (bFuIie  tunOblila- 

Bltion  der  BnucU-Aorla   cd«  der  St^bcukelsrlerieu  unlcrubcidel  «ich  vouden 
Mminnrks-UilijjiuiiKcn    rliiri-b    di«  Pulsluslekcil   ilcr  Olitdiiiaas^uii    und   gebt    ia 
'Cmcrän  filier  l'vgt.  §.  h2  Anin.l. 

'  §.  354. 

Die  Riickendarni  [Tabes  dorsualis  s.  apinalis,  Phtbi$ii  ft 
n«taea)  hl  eine  clironische  Riicki-nmarkskraDbüeiL,  bei  welcher  nach 
«od  nuch  iot  willkübrlichen  Muskelsysicme  die  stetige  Erzeugung 
*ou  Spannkrnll  {Toim»)  udi)  das  Mu)>kcl|;elühl  scliwiadet,  und  welch«, 
unter  Abmagerung  der  langen  ItAdien-  und  der  Lenden-Muskeln, 
«ndlicb  in  aUgemeinere  Abzebrung  und  wirkbebe  Läbniungen  über- 
gebt. —  Die  Krankheit  kommt  bei  liciilen  Gesclilechtern,  meistens 
jtfdocli  bei  jungen  Männern  vor  (wiril  aber  bei  dem  neiblicben  Ge- 
sddedite  vielluichl  Aller;  verkannt).  Sie  ist  meistens,  mittelbar 
oder  uimtitlelbar,  Folge  von  gescblecbtlicben  Ausschweifungen ,  beson- 
ders bei  glcicbieiligcn  Köipersirapazcn  oder  nach PusserkäUungeii ;  nur 
'~  )n  eine  mebrseciuidärcFolgc  von  cbroniscben  Rückenmark6-Enl- 
'  tDgen  inid  Entartungen.  Es  geben  daher,  muistJalirelang  die  Zei- 
von  erbebter  Deizbarkeit  und  ErscblalTung  der  Genilalien  voraus. 
'  lafs-Untücbtigkeit  und  bäulige,  auch  am  Tage  erfolgende  I'ollu- 
Niid  allgemeine  sensible  Itfickenmarksreiiung  (Spinalirritalion). 
Die  Rückeudarre  beginnt  mit  ungewöbniicber  Neigung  zur  Er-  s 
IDg  in  den  Beinen  und  dem  Kücken,  daher  geringer  Ausdauer 
'lr|>eraiisti-enguug,  hei  anhaltendem  Stehen  und  Bücken.  Bald 
sich  das  Muskelgefühl  mangelhafl:  beim  Gehen  sdieiut  es 
"ranken,  als  ob  seine  Fusssublen  auf  Filz,  Pelz  oilcr  >Volls  ' 
_,  der  Boden  weich  oder  schwankend  sey;  er  Irilt  daher  gcra 
i.  etamiifend  auf.  Nach  und  nadi  verliert  der  Kranke  ganz  die 
";eit,  seine  Muskeln  ohne  Mitbillfu  der  Augen  richtig  t\t  ge- 
;  im  Finstern  oder  bei  verschlossenen  Augen  ist  er  ohne 
;ewicblsgufiihl.  schwankt  daher,  taumelt  und  lullt  mn.  so  dass 
it  selten  angeblich  wegen  Schwindels  den  Arzt  consullirt 
,iB  Ausgeben  am  Abend  vermeidet;  die  auf  den  Itiickcn  ge- 
Hand  vermag  kleine  K6r|)er  (z.  ß.  ein  Tbalcrslürk,  eine  Ta- 
'  Ige)  nidit  mehr  durch  Tasten  zu  erkennen,  die  Kleider  nicb(j 
i&pfen  u.  dgl.  Alle  willkührlicben  Bewegungen  werden  nuiu 
vom  MuskelgefQlil  und  Tonus    nicht  unlergtütU^  \\%&'Cvb  \ 
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Verlauf  der  täppisch;  dcr  Gang  unsicher,  schlotternd  und  stolpernd,  später  ge- 
R.-Marks-  sprcizt,  mit  nacli  liinten  hinausgeknickten  Knien ;  einmal  im  Gehet, 
darre.  $^ehiessl  (1er  Kranke  fort  und  kann,  ohne  sich  anzuhalten,  nicht  pUita- 
lieh  stillstehen  oder  umdrehen,  wird  daher  durch  kleine  sicbtbHt 
Hindernisse  unverhältnissmässig  gestört  und  unsicher  gemacht  Zu- 
letzt kann  er  nur  mit  fremder  Hülfe  gehen.  —  Die  Dornfortsüie 
und  die  Iluflknochen  ragen  hervor,  indem  die  langen  RöckeDm»- 
keln,  die  Glutäen ,  später  auch  andere  Körpermuskeln  mehr  luri 
mehr  ahmagcrn.  —  Als  begleitende  Symptome  zeigen  sich  ziebeafc 
oder  durchschiessende  neuralgische  Schmerzen,  oder  auch  Krididi 
u.  dgl.  in  den  unteren  Gliedmaassen  und  der  RQckengegend ;  groitt 
Erkällbarkeit  der  Haut:  Erschlaffung  der  Bauchmuskeln,  der  Han- 
blase  und  des  Mastdarms  (daher  Enuresis,  ungeregelte  Stohkot- 
leerung,  Selbstverunreinigungen);  Lähmung  der  Gesclilechtstbeile: 
Schwoisse  uud  Flechten  am  Mittclfleische ;  später  Bauch-  und  Brust- 
schmerzen (in  Form  eines  umgelegten  Reifens),  Athembescfawerdci, 
Herzklopfen  u.  dgl.  m.  Ohnedies  tritt  gern  Lungentuherkdsudta 
hinzu  und  todtct  unter  Schwindsuchtzeichen  (die  sogenannte  Rück ei- 
marksch windsucht,  Myelophtkisis ,  wenigstens  häufigste  Art 
Ausgange. derselben).  Wo  dieser  Ausgang  fehlt,  tritt  meistens  (nicht  innner) 
allgemeine  Abmagerung  ein,  und  es  dauert  die  Krankheit  dann  oft 
sehr  lange,  selbst  viele  Jahre  lang,  unter  zunehmenden  Lähinaogen, 
bis  endlich  llirnafTection  (besonders  durch  Hirnschwnnd),  z.B. sdiwir- 
zer  Staar,  nervöse  Taubheit,  Gedächtnissschwäche,  Geisteskrankheilea 
(besonders  Blödsinn),  Schlagflüsse  u.  s.  w.,  oder  brandigtr«  X\if\ie- 
geii,  Wassersucht,  chronische  Durcblalle  u.  dgl.  hinzutreten. 
Prognose.  Die  Prognose   ist  um  so  ungünstiger,  als  meistens  das  Ge- 

fühl eigener  Verschuldung  den  Geist  des  Kranken  niederdrückt  nod 
der  Heilung  entgegenwirkt,  während  schon  an  sicli  diese  Krankheit 
von  einem  sehr  tiefen  Ergriffenseyn  des  Nervenlebens  ablängt 
welches  der  ärztlichen  Einwirkung  sehr  entzogen  ist.  Nur  im  Be- 
ginne ist  noch  einige  Hoffnung  vorbanden,  sofern  es  dem  Kranken 
^'elingt,  Herr  des  krankhaften  Gescblecbtsreizes  zu  werden  und  so- 
fern die  Samenilüsse  noch  zu  beseitigen  sind. 
Behandlung.  Die  Beb a ud  1  un g  muss  zuvörderst  alle  diejenigen  ScJiwächun- 
gen  von  dem  Kranken  entfernt  halten,  von  denen  die  Krankheit 
ausgegangen  ist;  daher  ist  alle  körperliche  und  psycliische  Aufre- 
gung der  Genitalien  sorgfältig  zu  vermeiden  und  Alles  aozuireo- 
den,  um  die  Pollutionen  und  Reizungen  der  Samenwege  fo  verliü- 
ten  [vgl.  später  die  Sanienflüsse].  Abends  dilrfen  nur  wenige, 
leicht  verdauliche,  nicht  blähende  Speisen  und  namentlich  auch  we- 
nig Bier,  Thee  und  ähnliche  harntreibende  Getränke  genossen  wer- 
den. Die  Kost  muss  überhaupt  möglichst  wenig  reizend,  freilich 
aber  in  späteren  Stadien  eine  reichlich  nährende  sein.  Gewürze, 
wie  Zimmt,  Pfeffer,  Vanille,  Senf,  Piment  u.  dgl.  sind  ganz  n 
meiden.  Das  Lager  muss  kühl  und  hart  seyn;  Matratzen  und  Decken 
sind  daher  den  Federbetten  vorzuziehen.  Die  Rückenlage  und  du 
lange    Schlafen   in  den  Morgenstunden,  so   wie  die  Zurückhaltung 
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des  Darmkothes  und  Ifarnos   ist  iiiclit   zu   dulden,     fn   don  erstenBviinndi.  der 
Zeiten  ist  noch  von  rationell  ausgeübter,    aber  jede  L-eberanstrcn-   Kücken- 
gung  vermeidender    Gymnastik   Einiges  zu   hotTen.     Dazu    LandJuft    *^'*"*'' 
und    ländliche    Heschaltignngen ,   Gartenarbeit   u.   s.   w. ;   anfanglich 
kühle,  später   kalte   Bäder,    kalte  Begiessungen  des  Körpers  (z.  B. 
nach  vorhcngem  Schwitzen  in  Wolldecken)   oder  doch  WascJunigen 
der  Brust,  des  Rückens  und  der  Genitalien  mit  kaltem  Wasser  oder 
mit  W-asser  imd  Kssig,  russische  Dampn)äder,  auch  Eisenbäder,  die 
Douche  auf  die  Kreuzbeingegend  angebracht.     In  späterer  Zeit  kön- 
nen laue  Bäder,    Kräuterbäder   und   stärkende  Einreibungen  in  das 
Ruckgrat   (von  Nervensalbe,    Lavendel-,  Quendel-,  Rosmarin-Geist, 
Eau  tie  Cologne  nnd  ähnliche),  Einreibungen  von  Kamphersalben  in 
das  Perinäum  und  in  die  Schamgegend  angewendet  werden. 

Für  den  inneren  Gebrauch  dienen  Milchcuren,  Molken,  näh- 
rende (lallerten  u.  dgl.,  überhaupt  die  gegen  Atrophie  und  schlei- 
chendes Zehrdeber  bereits  angegebene  Behandlung:  übrigens  aber 
80  wenig  als  möglich  Medicamente,  da  diese  meist  mehr  schaden 
als  nützen.  Doch  giebt  man  zuweih'U  die  Mineralsäuren,  den  Kam- 
pher, das  Eisen  in  verschiedener  Form,  die  China  (besonders  als 
Tinctur  oder  die  Auflösung  der  Alkaloide).  Bisweilen  wird  wegen 
grosser  Empiindlichkeit  oder  wegen  einzelner  Symptome  das  0])inm 
und  Morphium,  der  Hyoscyamus,  die  Atpia  laurocerasi,  das  Stra- 
moniuni,  Rhns  loxicod.  angewandt;  es  sind  diese  Mittel  dann  nur 
unter  besonderer  Rücksicht  auf  bestimmt  vorhandene  Anzeigen  zu 
reichen,  Oberhaupt  individualisirend  zu  verfahren.  —  Noch  mehr 
gilt  dies  von  äusseren  Ableitungen,  besonders  von  den  Pocken- 
salben,  den  Brenncylindern  und  ähnlichen  Mitteln,  mit  welchen  man 
solche  Kranke  oll  unnöthigerweise  und  ohne  allen  Erfolg  (piält,  und 
von  den  kosts|)ieligen,  aber  meist  unfruchtbaren  Badereisen  nach 
den  Akratothermen  («astein ,  Wildbad ,  Teplitz  u.  s.  w.,  oder  nach 
Stahlbädern  (Pyrmont,  Driburg.  Stehen,  Franzenbad,  Altwasser, 
Radeherg  etc.) ,  oder  nach  Schwel'ellhermen  ( wie  Baden  bei 
Wien,  und  Pyrenäenbäder),  oder  nach  Seebädern  (wenigstens  einen 
starken  Wellenschlag  vertragen  solche  Kranke  nicht).  Unbedingt 
schädlich  sind  Elcctricität,  Strychnin  u.  dgl.  Sachen. 

An  in.  I.  UiiA  Wi'sen  der  Tabes  dorsualis  ist  noch  nickt  g:inz  aufgeklart,  ilir Wesen 
In  drr  Mehrzahl  licr  Fälle  fand  man  das  Itilckenmark  zusaninicngcsclmundm,  dtin- u..SecUon8- 
ner  und  Müssit,  hesnndrrs  in  der  unteren  ilälfli'  dcssellicn ,  der  s(»f;i'iiitiinteD  Cauda  be(\]Dd. 
f^Mi'ria,  hald  mehr  die  graue,  bald  die  weisse  Massr;  und  man  land  sogar  die 
Nrnenfaden  der  letzleren  vnllkouinien  zufiammengetnicknet.  (Doch  findet  sich  Iclz- 
lerer  Znsland  auch  hei  anderen  Nenen,  die  längere  Zeil  gelähmt  Maren,  z.  U.  nach 
Ilurchschneidung).  I{lutanh:iurung  und  WasseranBanmiung  im  Rüekenniarkskanal 
fanden  sich  nicht  seilen  (a  raeuo)  um  den  geschwundenen  Murkslran^  umher.  In 
anderen  Fällen  fand  man  rothe  uder  gdhe  Emeichung  des  Rückenmarks,  Siuiren 
Tou  Myelitis;  auch  häulig  Tuberkeln  der  Lungen  und  Mirnatrophie.—  Den  Krschei- 
nungeii  nach  mag  hei  der  Rilcfcendarre  wühl  die  centrale  graue  Markmasse 
leiden ;  denn  dieser  liegt  wohl  ob  die  Erzeugung  des  Tonn«,  also  der  stetigen 
Muskelkräfte,  und  die  l'nierliallnng  der  Leitung  und  Wechselwirkung  \on  den  vor- 
deren zu  den  hinteren,  \on  den  seillichen  zu  den  entgegengesetzten  Riindeln,  also 
des  Muskel-  und  Oleichge\iicht-Gefabls.  Dass  die  in  den  äusseren  Rtindeln  des 
ChoulaHl-Rkhter,  Taili.  u.  Ther.  5.  Aiill.  33 
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UückoD-   Uüik«Miin:iik'^  lioruM-uiiondcn,  «Icr  willkiibrliclien  Bewegung  "tind  der  HaiiUmpfiDdruc 
darre.     «liintMuliü  »  r  r  oli  r  a  I  f  n  N  e  r  v  e  ii  l  :i  il  e  ii  \m  «Irr  Uückendarn.'  ihre  Funcli-n  ii-  ■  h 
lain:e  Zeil  yusiilu-n,  leliii  ulügc-;  Syinnluiiicubild. 

All  III.  2.  Die  AI»  zehr  Uli  g,  welch»-  liei  Frauen,  die  nlUoIaügi«  und  U. 
unzunirhiiiden  Kräiti'n  fnitsfillrn  (rift«  nulhcum),  uder  durch  öftere  AlHjrtn«  md 
Wim  hfiilifHeii  aiinejjriffi'ii  waren,  unter  Kficken-  und  Schul lersrhinerzen,  Zusaniiocn- 
sink«n  «l»-*  IMckriis  n:ii:h  \'»rn,  .Neigung  zum  Erschrecken  und  Weinen  un<l  jIIä- 
uieiner  Blässe  e intrin .  i>t  jedenfalls  ein  der  Tube»  dorsualis  nahe  verwandf«*  llnt- 
keiuiiarksleiden ,  jedi*ch  m>ii  heiserer  Prujinose  und  nach  Beseitigung  der  l'rsi^V 
{{\Uf  dunh  Kutuöhiieu»  öfters  noch  heilbar,  besonders  durch  Eisenniittel,  da-nu 
nicht  Tnberkelsucht  im  Hinterhalte  liegt. 

Literalnr  Loowpnhard,  iliss.  de  iiiT<>!o|ditlii>i  cliro-  SvheMner,  diK«.  labis   dor^uali^  «datiki' 

derselb.    nica  vora  el  uotba.   IJcrol.,    Ibl2.   S.  Cum  tio  pathologioa.  Berol..  Isl9.   S.  Cum  tA 

i.'ib.  aen.  aen. 

r/ir.  r.  UVi'/eNbat^/i.  dis«. de  labe  dufsuali.  Gm'/.  Uorn ,  de   tabe   dorsuaii  rKlu*^- 

lidrol.,  1S17.  S.  Cum  lab.  aen.  Berol..  IS 27.  4. 


VIERTER   ABSCHNITT. 

Hirnkrankheiten. 

§.  355. 

iiirnkrank-  Die  Lehre  von  den  Krankheiten  des  Gehirns  und  seiner  IKil- 
beheniin  len  (Encephalopathiae),  ^^\q\\q  den  Gegenstand  des  foigenden  Ab- 
Aiigeni.  sehnilles  ausmacht,  geJiört  unhestritlen  zu  den  schwierigsten  Ka- 
piteln der  F^ltllülogic.  Theils  fehlt  es  hier  noch  sehr  an  kUniscii- 
brauchharen  Vorkenntnissen  über  die  Functionen  der  einzelnen  in 
der  Schädelhühle  eingeschlossenen  Theile,  so  wie  an  }>athologisch- 
anatomischen  Erfahrungen  über  deren  materielle  Krankheilspro« 
cesse  im  Einzelnen,  theils  ist  der  grossere  Theil  der  vorhande- 
nen pathulogisch-lherapeutischen  Beobachtungen  über  dieselben  Dfhr 
auf  Uutersciieidimg  gewisser  Symptomengruppen  gegründet,  welche 
notorisch  ziemlich  constant  vorkommen,  wodurch  die  Annahme  ge- 
rechtfertigt wird,  dass  sie  von  dem  Sitze  des  Uehels  in  gevis^en 
Gruppen  von  Emptindungs-  oder  Bcwegungs  -  Nervcnladea  berzu- 
leiten  sind.  Allein  tliese  Symptomengruppen  oder  Krankheilspecies 
sind  bei  sehr  verschiedenartigen  materiellen  (theils  mechanischen, 
ttieils  chemischen)  Krankheitszuatänden  des  Gehirnes  sowohl  als 
anderer,  entfernterer  Organe  beobaclitet  worden,  ofl  auch  ganz  ohne 
solche  (wenigstens  nach  dem  jetzigen  Stande  unseres  Wissens), 
rfaher  auch  hier  vorauszusetzen  ist,  dass  bisweilen  eine  den  Reflex- 
kranklieiten  analoge ,  cousensuelle  oder  sympathische  Störung 
gewisser  ilirnfasern  die  Quelle  bestimmter  Symptomengruppea 
abgiebl. 
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§.  356. 

Die  Anlage  zu  Ilirgkrankheiien  ist  liauGg  aiigeborco  und  er- t^^^achen d. 
erbt  (Cerebralconstitution),  oder  doch  aus  abnormer  Kopfent-"'^"'*'^""^''* 
Wickelung  der  frühesten  Lebensjahre  (rharhitischer  Koplbihlung, 
Schadclerweichung,  scrofulöser  IVasserkopfanlage  u.  s.  w.)  abzulei- 
ten. Das  kindliche,  wie  das  Junglings-  und  Greisen-Alter  bedin- 
gen Geneigtheit  zu  besonderen  Arten  von  Himöbeln,  ebenso  die 
Eniwickelungsperioden,  gewisse  Kninkhciten  des  Blutsystcins,  be- 
sonders der  Arterien  (Rigidität  oder  Fettenlartung),  der  Venen  (all- 
gemeine Venosität),  des  Herzens  (Hypertrophien  des  linken  Ventri- 
kels, besonders  mit  Aorteninsufjücienz) ,  der  Lungen  (besonders  bei 
heftigem  Husten  oder  behinderter  Blutumwandlung  in  denselben); 
aber  auch  Störungen  der  Verdauungs-  und  Harn -Werkzeuge  ziehen 
leicht  Hirnafrectionen  nach  sich. 

Von  G cl e ge n h ei ts Ursachen,  die  bald  schnell,  bald  allmälig 
das  Hirn  krank  machen,  sind  zu  nennen :  mechanische  Verletzun- 
gen des  Schädels,  Wunden,  Erschütterungen,  Knochen-Brüche  oder 
Eindrücke  u.  s.  w.,  durch  Schläge,  Fallen,  Stoss  (sämmtlich  häu- 
figer als  man  glaubt  vorkommend ,  vielleicht  die  Hauptquellc  der 
Pacchioni'schen  Aflergebilde),  grosse  Kälte  oder  Hitze  (namentlich 
der  Sonnenstich),  allzuwarme  oder  allzukühle  Kopfbedeckung  (z.  B. 
Kahlk<^piigkeit) ,  Erkältung  des  Hauptes  (besonders  durch  Grüssen 
mittels  Koprentblussung) ,  fortgepflanzte  Entzündungen  der  äusseren 
Kopdiaut,  des  inneren  Ohres  und  Auges,  der  Stirnhöhlen,  syphilitische, 
krel>sartige  und  andere  Gescliwülste  des  Schädels.  Von  allgemeiner 
wirkenden  Ursachen  sind  hervorzuheben :  Vergiftungen  durch  Narcotica 
(Opium,  Belladonna,  Alkohol  u.  s.  w.),  aber  auch  durch  Metallgifte  (Ar- 
sen, Blei,  Merkur),  wenigstens  in  der  Nachwirkung ;  gestörte  men- 
struale.  hämorrhoidalische,  gichtische,  rheumatische,  cxanthematische 
Processe,  gallige,  harn  ige,  eitrige,  typhöse  und  andere  Dyskrasien.  — 
Eine  der  reichsten  Quellen  von  mannichfachen  Hirnkrankheiten  ist 
aber  die  übermässige,  einseitige  und  unzweckmässige  Ausübung  der 
Himfunctionen  selbst:  also  das  ganze  geistige  Seyn  des  Individuums, 
seine  psychische  Erziehung  und  Lebensweise,  seine  Neigungen,  Lei- 
denschallen, Triebe  und  deren  Befriedigung,  seine  AfTecte,  Freud' 
und  Leid,  HoiTen  und  Fürchten,  Wollen  und  Vollbringen,  Aufregung 
und  Niederdrückung.  Dasselbe  gilt  auch  zum  grossen  Theil  von  der 
Ausbildung,  Gewöhnung  und  Behandlung  der  Sinne  und  der  kör- 
periicben  Empfindung  und  Bewegung,  deren  Nerven  ja  ihr  Sammel- 
OTgan  ebenfalls  im  Gehirn  haben  und  daher  sehr  auf  dessen  Gesundheit 
einwirken.  Es  erklärt  sich  hieraus  die  Theilnahme  dieses  Organs  bei 
den  mannichfachsten  krankhaften  Zuständen  des  Körpers,  nament- 
lich aber  bei  den  übrigen  Nervenkrankheiten,  wo  das  Hirn  und  seine 
Stimmung  oft  so  bedeutend  Theil  nimmt,  dass  man  sich  manchmal 
schwer  überzeugt,  ob  dasselbe  nicht  ursprünglich  erkrankt  sey. 

§.  357. 

Die  Krankheiten  des  Gehirns  und  seiner  Häute  äussern  sich  Sfmptome. 


1    SERVES-SVSTEMS. 

SympLoioe ,i-tlieils   Jiircli    öclüclie,    malerielle,     sicLlliarp.    miilluir«   n. 
I     iiiriikr>i>kh.Zeiclien  .iiii  Kn|)l'i'  üi>IIiü1.    Uiihiii  iiflirm'ii:  crUiMitt^  Wirnie  fsHicnfr 
I  ■■       Kälte)  dea  Koitfes,   der  Scliläfe,  der  Nase  u.  b.  w..  Hüihuiip     ' 

anJkhfl,   ujijgg-,,  ^gg  Gesichl<!s,  der  Ohren  und  des  llalü«!!.    EiiispriUiiny 
I  Glanz  der  Augenliindetiaiil,  Harte  um)  Scldängelung  der  Ko]traf1mtn. 

l  Anschwellung     der    Kopr-     und   Hals  -  Vc.neu .     Erwi-itpriiiig    aifcr 

hVei'engiing  der  Pu|iille,  Trot-kcnlieit  der  NasenliClde,  ilerforlreibgn* 
gen  und  Anschwellungen  am  Scli.tdel ,  such  wohl  aU  Spureo  d«- 
Krankheitsursache  Eimlrückungen,  KnocheiihrQehe.  .Niirheu,  «• 
weichte  uuit  niichgieliige  Stellen  des  Schädels,  olt'ene  Nnhte  oder  Fon- 
tanellen. Eingesunki-n-  oder  Anfgelrieljenseyn  der  leUtt-ren;  rioe 
UDgewähtdirhe,  auf  Tehlerhalle  Entwickelung  hiudetilcnde  KuptTora, 
z.  II.  Schieflieil  «der  Ungleichlieit  beider  Koiilliällteii,  iiiixerliältniit- 
müssige  GrOsse  oder  Kleinheit  der  Schädelpartie  im  Verliüllniu  tu 
dem  Angesirlilo  (durch  eine  von  der  Naseiiwui-zel  iiaih  der  Obf- 
^^  öirnung    und    dem    Dinterhauptsloehu    gezogene    Liiiit?    erkejurfurh 

^^^  aiilTallendc  WCilhung  oder  Abllarlung  einzelner  Sdiiiclel{tarlieti  iud| 
^^^  der  Hohe  oder  Breite  hin  (am  besten  nach  der  Carus'sHiMi  Ke- 
^^H  Ibode    mit   dem    Taslercirkcl    messhnr) ;   auITallende   Purni    der  Aof 

^^H  gengegend;   Teriier    slellenweisCH   Ausgehen     oder  AbgesclieiterlMJl 

^^H  der  Haare,  Teigig-  oder  SchlatTwerden  oder  heilige  $|ianniiDg  ift 
^^1  Schädelhaul;  starkes  Klopl'en  oder  ungewöhnliche  SdiUngdsnfM 
^^^  der  Hals-  luid  Schläfe- Arterien,  Erweiterungen  der  Kopf-  und  '"" 
^^  Venen,  Anschwellungen  der  tiereren  Lymphdriiscn  am  Ualse  a.  * 

!>'      NkhäKlem  dienen  »Is  verhall uissiiiassig  direftero  iunethntlU 

^'li^^'J^^'Zeiclien  (Ceiehral-    oder  Himsymplome):    die   verscbiedeneu  Arien 

^^^g^     des  Kopfwches    (wovon    unten   mehr)  und  ihr  Verhalten  fcegen 

^E^B        einzelne  äussere  Einflüsse,  die  Benommenheit.  Schwere  und  Wfist- 

^^^r        hcit  des    Kopres:    mannicbrache    nerv&se   Störungen    dvr  Sinnet- 

^^^         Organe    (z.  B.  Ueberempflndlichkeit  oder  Unemidindlidikeil  gngti 

^^  Licht,  Schall,  Geruch,  Geaeliniach,  Haulreize.  ferner  Sinnesläutdiuo- 

r  gen,  z.B.  Dup[>el|gehen,  Halhsehen,  Ohrenlöncn  o<kT  dio  neiler  im- 

I  ten  zu  betrachtenden  Halhicinationen):  die  Störungen  des  Gemeio- 

^^  gefühles     (Schwindel ,    Unbehaglichkeil ,    .Müdigkeit     nder    L'imt- 

^^L         müdbarkeit.  Frieren  oder  Heisshaben  u.  s,  w.),  des  Wachens  flni 

^^M         SchlaTens    (als   Schariosigkeil,  Aursclirecken  im  Sdd^re,  Trintnt, 

^^P         Sddafwachen  und    somnambule   Traumkrankheiten.    Sdibreurhten), 

^^  und  endlidi  die    eigentlichen    Stönmgen   der  Seelen  tbAtijilieit. 

des   Erkennens,    des   Wollens  und    der  Phantasie-    und  <;e»Dtii<- 

I  Aeusserungen  (wie  launenhaftes  oder  anrgere^les  Wesen,  Aergerlicli 

^^  keit,  Weinerlichkeit,  ZommütJiigkeil,  ungewQhnlicbea  ßen<-timeii  nlier- 

^^^         liaupt,  scheinbar  veränderter  Charakter,  Schweigsamkeit  oder  Spradi' 

^^H        lust,   Leidensrhanijcbkeit   oder  SlumpHieit,  Delirien,   Vrrzäciun^ 

^^p        Tobsüchten,  Trübsinn,  Unaufmerksamkeit,  Vergesslicbkeit.  Willenla< 

^^*  sigkeil,    eigenlhümliche  Triebe,   Vers tandessch wache    nnd    gdnilidM 

«uLtor  I     ^"^^^isstlttsigkeit). —  Ausserdem  erzengen  die  Hirnkrankhi-ilen  tmd 

XI,.","  mancherlei  andere  exccnlrische  EmpÜndungs-   und  llewegimgs- 

Symptome,  welche  sich  am  liebsten  in  gekreuitcr  Erscheinung,  >bi 
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balbseilig,  aber  der  kraiihen  Stelle  enlgegengeselzl,  oder  al]gcmeins!nipi9ti>cii. 
Tcrbreilel  äussern:  so  cerebrale  Neu ni Ig ien  (meist  in  Form  ItiTum- """^■■■''^ 
zJebendiT  Gliederschmerzen ,  oder  auch  auf  einzelne  Nerveugeltietc 
bescbräukt)  und  Atiästlresien,  überbaujit  allerlei  krankballe  Cerülile, 
ferner  cereliralo  Krämpfe  und  Lätmiungen,  von  deren  EigenlliOjalicbkeit 
schon  fröber  die  Itede  war  (§.  279  Anm.  2  u.  28fi  Anm.).  —  Audi 
der  Ge»ammthabi(uB,  die  Ernährung  und  Muskelspaniinng  des 
Htrukrankvn  bietet,  wmgslKns  in  vielen  Fällen,  bezeichnende,  ob- 
ftdioo  indirectere  Sjuiptome  dar;  dahingehören:  verstörte,  ver- 
zerrte oder  abgespannte,  und  sonst  auiralleud  verämlerte  Gcsichls- 
iQge,  eigen tliümli cht r  Blick  (Schielen,  lllinzeln,.  Augenlidlähmung), 
iiftgKWöliiihche,  scblalTe  oder  gespannte  oder  einseitige  Haltung  Aes 
Kopfes,  des  Halses  oder  des  ganzen  Körpers  (z.  13.  ftnckwärlsbob- 
ren  uder  Seitwärtsbängeiilassen  des  Kopres,  cigeutbündicbe  Lage  im 
Bette,  Uerabrutschen,  Contraclaren  der  Halsmuskeln,  gerunzelte 
Slin))<  Greifen  narli  dem  Kopfe.  Bohren  in  der  Nase  oder  den 
Ohren ,  Raufen  in  den  Haaren,  Gähnen,  Seufzen,  verwahrlostes 
Aeussere ,-  Unretnlirlikeit  elc. .  ferner  Erbrechen  (ohne  nachweis- 
bare gastrische  Stürruig),  DurrhlaÜM  oder  li»rlnäckige  Verslopfiing 
'  'lenso),  Einsinken  dee  Bauches,  Harnverhaltung,  unwillkührlidier 
von  Hani  uder  Stuhl,  Athembescli werden,  Uerzklopleii  und 
schon   bei  den   Röukenmarksyniptomcn    erwähnte    Erscliei- 

!n  des  Körpers;  endlich  iu  vielen  Fällen  hebernde  Herzbewe- 
(Cerebral-  oder  Hirn-Fieber),  das  jedoch  kein  nolh- 
weiüljger  Begleitrr  bcstiuimttr  Himlcideo  iat  |vergl.  iiervgs«  Sym- 
ptome, $.  76  Anm.  n.  S). 

Ein  Theil  der  Gere hra  Symptome  (besonders  Kopfweh,  Sdiwindel, 
Sinnesebwindeii,  Ohrensausen,  Erhrechen)  läsat  sich  bei  solchen 
Kranken  künstlich  liervorrufen  oder  steigern  durchschütteln  des  ^"'"' 
Küjd'es,  l'orben  auf  denselben  (mit  iintergelegteui  Finger),  plötzli- 
ches Aufrichten  im  Belle,  Uebersiolisehen,  Bücken,  schnelles  Um- 
drehen im  Kreise  oder  beim  Hin-  und  Hergehen,  durch  Pressen 
der  Bauch-  und  Zwerchfell-Blnskeia  (so  bei  Stuhlgang,  längerem 
Tiefeinatlimenj,  durch  G'-iiuss  erregender  spirituöser  Flüssigkeiten. 

Vor  allem  aber   mi.siIiüii in   sich   die   Znlälle    der    Hirnkranken 

fiftKrs  durch  Gi'iiiruli-jiirrii',  t;i'isi<>.-:iiisin'ii}iungen.  durch  starke  liei- 

suiigen  der  Si jinitrl-i  I,i< lii .    SiIimII.  Gerncti,  durch  Bchlccbten 

•  «der  itiiiiigrlnilrii  sdihil.  z;ilil[  üidic  lind  bewegte  Gesellschall  u.  s.  w. 
Hit'  Kttipliiidlitlikcit  der  einzelnen  Kopl'nerven  priill  man  vorkom- 
iiK'i'd'ii  l',dl:<  durch  Kitzeln  der  Haut,  der  GeliArgangs-  oder  Na- 
seiisrlik'iudi^iut.  durch  blinzelninarben,  durrh  Lichtcinwirknug  auf  die  ■ 

l'u|>illp  u.  dgl.     Her  Erfolg  solcher  l'ififuii^ idil>-l  slili  u(l  nacli  ^ 

^er  BescIiallVnheit  (ytialitäl)  der  v.irli;.ii.liii.-ri  S(..iiiii-.  so  dass  • 
mm  Tbeil  sogar  untgcgengeaetite  Erlol^r  riir.-luji  -iml  ct.  ü.  bei 
Blutleere  des  llinta  wirkt  Tiellagc  des  Kii]ilr-s  i-rliii  lih-nul,  bei  Con- 
gestiun  verschliinmenidl.  Ilierdiirrh,  und  durch  genaue  Berücksich- 
liguiig  der  AMfeintuideiiulge,  der  Tvildaiier  und  der  Gritppining  der 
«iiizelnen  SympKiniu  nnlereinaiiä^li^so   wie   der  ursächlicJicn  A|p- 
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rmpiomed.mente  wird  es  oft  muglich,  schon  bei  Lebzeiten  eines  ilirokranken 
lirnkrankh.  bündige  Diagnosen  der  im  Inneren  seiner  Schädelhukle  vorhande- 
nen pathologischen  Zustände  und  Processe  zu  stellen.  Im  Allge- 
meinen gilt  aber  bei  den  Hirn-  wie  anderen  Nervenkrankheiten  der 
Satz  (§.  26S  Anm.),  dass  bei  den  entgegengesetztesten  Störungen 
dieselben  Symptome  vorkommen  können  (z.  B.  Schwindel  bei  Cor- 
gestion  wie  bei  Anämie,  Contraclur  bei  Krampf  wie  bei  LähinuRg. 
Schielen  bei  Hirnhautentzündung  wie  bei  Scblagiluss). 

Diagnose  Anm.     Bei  der  Diagnose  der  Hirnkrankheit eii  ist  zu  beaclilen.  <b«i 

derselb.  die  Symptome  sehr  von  dem  Grade  der  individuellen  Reizbarkeil,  von  dem  allmäli- 
gen  oder  schnelleren  ^ange  des  Uebels,  von  Gcwühnung'überhaupl,  vun  der  liif- 
merksamkeit  dos  Kranken  auf  sieh  und  sein  Leiden,  von  der  Lebensweis«  u.  ».  v. 
allhängen;  so  dass  eine  und  dieselbe  Grundstörung  bei  verscbiedcuen  IVrsoBCB 
oder  zu  verschiedenen  Zeiten  oft  sehr  verschiedengeslallig  aunritl,  oder  da«3  Ih> 
deutende  niaterielle  Veränderungen  lange  Zeit  ganz  ohne  auflalligc  Symptome  stait- 
ünden  können.  Wogegen  es  andererseits  auch  in  der  Natur  dieses  Organe»  qd^ 
seinem  Zusammenhange  mit  allen  anderen  Organen  begründet  ist,  dass  die  ttr- 
schiedensien  Krankheiten  anderer  Organe  durch  Himrcizuagen  und  G^ 
muthsaflTecte  verschlimmert  werden:  besonders  bei  von^iegendein  geistigen  Lebes. 
daher  in  den  gebildeteren  Classen. 

Das  d  i  a  K'  II  o  s  t  i  s  c  h  c  Verfahren    bei    Hirnkranken    unterscheidet  zuaärb4 
nicht  sowohl  den  eigentlichen   krankhaften  Proccss^  auf   w^lcbcn   oiao  näaukr 
erst   durch   andere   Momente   mittels  Schiussfolgerungen  hingeleilet  wird  (2.  R  b<i 
Arterienstarrheit   auf  Apople\ie,    bei  Scrofeln  oder  Lungenlubcrkcln  auf  Meniogeal- M 
tuberkulöse):  sondern  vielmehr  einen  besonderen  Sitz   des  Ucliel;;  au  Ainw  vder^ 
jener  Schädel-    oder  Hirn-Stelle,    welche    wieder    einen  Wink    über  die  >a(iir  der 
Störung  giebl.  —  Alsdann  löst  man  zunächst  die  Frage:    in    welcher  Art  da« 
Gehirn  im  Allgemeinen  leide:    ob  durch  Druck  oder  durch  Reizung  Miorr  Pe- 
ripherie,   oder  durch  M  ischu  ngsverä  nderung  des  ihm  zuströmenden  Bluto? 
Fi'ir    diese  Unterscheidungen    giebt  es  allerdings  einige,    obschon    nicht    uubfdiCf.'t 
göltige  und  nur  mit  Umsicht  anzuwendende  Kennzeichen.     (S.  unter  I.  und  11.) 

I.  1.     Hinsichtlich    des.  Sitzes     in     einzelnen    Hirn-    oder    Schädrl- 

des Sitzes.  Th eilen    wurde    sich    aus    den   vorhandenen  physiologischen    und  patliobkfischui 
Beobachtungen  etwa  Folgendes  annehmen  lassen. 

a.  Bei  Krankheiten  der  grossen  Hemisphären  sind  die  Sinne  und  die 
Scclcnvermögen  gestört:  letztere  besonders  aulTallend  bei  Krankheiten  der  graofo 
U  i  n  d  e  n  m  a  s  s  e  und  der  V  e  n  t  r  i  k  e  1  w  ä  n  d  e,  also  der  Hirnckberflächen  im  weitenn 
Sinne  (Griesinger,  Kngel).  Die  der  inneren  Markmasse  bewirken  mehr  Storuogeo 
in  Muskelnenen,  besonders  Lähmungen.  —  Ocrtliche  Affection  in  einer  He- 
misphäre, besonders  wenn  sie  die  weisse  Markmasse  (die  Leituogsfaden  nach  aus- 
sen) betrifll,  macht  örtliche,  auf  einzelne  Korperstellen  beschränkte  Symptome  toi 
Lähmung  (oder  auch  von  Krampf,  Hyper-  und  Anästhesie),  welche  in  der  Re^I 
halbseitig  und  in  gekreuzter  Richtung,  d.  h.  auf  der  dem  Sitz  des  Uebels  eol^ 
gengesetzten  Körperhälfte,  zum  Vorschein  kommen.  —  Namentlich  scheint  bd  firaok- 
heit  der  Seh  hü  gel  und  der  Corp.  striata  gewöhnlich  halbseitige  Ann-  «ad  Fus»- 
Läbniung  der  entgegengesetzten  Körperhälfle  vorzukommen. 

b.  Bei  Krankheit  des  M  i  1 1  e  1  h  i  r  n  s  können  beide  Körperiialften  cugleich  leides, 
jedoch  meist  eine  mehr  als  die  andere.     Auch  kann  auf  einer  Seite  die  EmpflndiiDg. 

•  auf  der  anderen  die  Bewegung  gestört  seyn.  —  Bei  Krankheiten  der  VierhQgel 
dürften  optische  Störungen  zu  erwarten  seyn.  —  Wenn  die  Gegend  der  V  troll - 
brücke  leidet,  linden  sich  (nach  Lebert)  besonders  tiefe  und  ausgedehnie 
Bewegungstörungen  (z.  B.  Lähnumgen,  Epilepsie),  oft  mit  LoculaffecUun  der  oake- 
liegenden  Nerven  (z.  B.  des  Facialis  und  Hörnenen,  des  Quinlus);  bald  ein-  bald 
beidseitig,  mit  oder  ohne  Empündungstörungen.  —  Bei  Affection  des  verlange r- 
J^cn  Markes  kann  bedeutende  Störung  der  Athmungsfunction  vurkummen  i>der 
^'»Calysjs  cruciala  (§.  2S6). 
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c.  Krankheiten  drs  kleinen  Gehirns   stönMi  weniger  (l:i<i  BrwnssUoyn  und  Diagnose d. 
lue  Sinncscniplinduug,  aher  mehr  die  Fähigkeit  zu  den  citonlinirlen,  d.h.  in  /.^eek-IHrnkrankh. 
dienliche  Gruppen  vereinli-n  Bewölkungen,  duher  hiiT  liisw eilen  sogenannte  SihuTn-        I. 
dflbewegnngen    tManögi'hewegungen),    Knrkwärl>gehen  n.  dg!.,   bisweilen    aneh  Pa-  de«  Siiics; 
raplegien  beuhaililet  wurden.  Ferner  scheinen  die  Krankheiten  des  kleinen    tiehirns 
Abnurniiläten  (Iteizungen    oder    Lähmungen)    des    Geschlechtstrielies    zu    bedingen, 
wenigstens    mit    ihnen    ursächlich    zusannnenzuhiingen.     Bei  Schwund    des  kleinen 
Gehirns  ßndel  sich  nach  Kugel  stets  Geisteskrankheit. 

d.  Bei  Krankheiten  der  Hirnhäute  siud  die  Schmerzen  uinl  andere  I.ucal- 
crscheinungen  am  Kupfe  deutlicher,  der  Verlauf  heftiger,  die  Gerefu'alÄymplume 
aiigenieiiier  verbreitet  und  gemischter,  namentlich  Delirien  hencirslechender,  und 
wenn  die  graue  Hirnrinde  dabei  wesentlich  mitleidet,  stets  Seelenstüning  (Engel). 
Der  Sitz  und  die  Ausbreitung  d<'s  Uebels  nmss  indessen  hier  grosse  Verschieden- 
heilen bedingen.  Bezeichnend  sind  für  die  Aflectionen  des  Busilarlh  eil  es  der 
Meningen:  die  Beizungen  und  Lähmungen  der  verschiedenen  einzelnen  Sinnes-, 
Angesichts-  und  Hals-Nenen  (uie  Blindwerdeu  oder  Halbsehen.  Ohrentöuen,  Pupil- 
lencrwciterung,  Gesicht>-  und  Zahn-Schmerz,  Schielen,  Augenlidlühnmug,  Contmctur 
der  ^ackenmuskeln,  scliiefer  Hals,  .Xtbemslörungen ,  Erbrechen,  Zähneknirschen  u. 
6.  w.):  W(»  daim,  da  der  Nerv  unterhalb  seine«:  Austrittes  aus  dem  Gehirn  erfasst 
ist,  auch  die  Störung  auf  der  erkrankten  Kürperhälfte  selb«t  (nicht  in  gekreuzter 
Richtung)  erfolgt,  und  meist  (da  selten  beide  gleichnamige  .Nerven  auf  dieselbe  Weise 
ergriffen  werden)  nur  auf  einer  Seile,  oder  doch  auf  beiden  Seiten  ungleichartig 
auftritt. 

e.  Krankheiten  der  k  n  o  eher n  e  n  und  weichen  S  c  h ä  d  e  1  d  c  c k c  n  werden 
nach  den  aus  der  Chirurgie  bekannten  Zeichen  unterschiedea :  es  ist  nur  zn  be- 
merken, dass  einige  derselben  (z.  B.  die  Caries  des  Felsenbeines,  Exostosen  der 
Schädelbasis,  Kopfruse,  Schädelrheumatismus)  liald  von  wirklichen  und  bedeutenden 
Cereliralsympiomen,  liald  \ui\  Sttu-ungeu  einzelner  Schädel-Nenen  (z.  B.  Facialläh- 
niuug,  Blindheit,  Schielen)  begleitet  seyn  können. 

IL     Hiusi(htlich  der  Qualität  der  Störung  unterscheide  man  im  Allgemeinen  :         ][, 
Uirnreizung,    mec  hanischen  Druck,    Erschütterung    des    Gehirns  d^r  Art  von 
und  .Narkose  durch  chemische  Einflüsse  tdurch  Bl  u  tverän  dem  u  g).         nirQ. 

a.  Bei  Hirn  reiz  ung   flndet  sich  grosse  Lelihaftigkeit,    leichte    Erregtiarkeit,  atTeciioo. 
rascher  Wechsel  und  reges  Wechselwirken  der  Sinneseindrücke  und  Vorstellungen  und 

der  Handlungen;  der  Kranke  schwatzt  und  lacht  viel,  ist  zu  Scherzen  wie  zn  Strei- 
ten geneigt,  besciiäftigt  suli  viel,  doch  ohne  Ausdauer,  schläft  wenig  oder  gar  nicht, 
träumt  oder  schreckt  im  Scidafe  auf;  hat  Sinnestäuschungen,  z.  B.  eigentliümliche 
Gerüclie  oder  Geschmäcke ;  bei  hi'dieren  Graden  verwirren  sich  die  Ideen  und  Vor- 
stellungen in  bunter  Beihenfolge,  es  treten  Delirien,  auch  Zuckungen  und  Krämpfe, 
oder  Reizungen  des  Hertens  (Fieber),  der  Athnmugsmuskeln  und  anderer  Organe 
hinzu.  Dabei  bewegliche,  oft  verengte  Pupille,  Hitze  des  Gesichts,  der  Stirn,  der 
Ohren  u.  s.  w.     [Vgl.  die  erelhistisch-nenösen  Sympluine,  §.78  Anm.  8a.] 

b.  Bei  Hirndruck  (und  höheren  Graden  von  Hirn lähniung)  ist  in  sämmt- 
lirheu  Empflndungtifascrn  des  Gehirns  mehr  oder  weniger  l.'nempfindlichkeit  vor- 
handen ;  der  Kninke  sieht .  hört ,  riecht ,  schmeckt ,  fühlt  schwer  oder  gar  nicht ; 
seine  Pupille  ist  gegen  Ijchtreiz  uneniplindlich,  erweitert ;  er  ist  mehr  oder  weni- 
ger geistesschwach  und  scidaf^üchtig;  bei  höheren  Graden  treten  auch  Lähmungen 
wiUktihrlicher  Muskeln  ein,  z.  B.  deft  Gaumensegels  (Schnarchen),  der  Athmungs- 
organe  (Schwerathmen,  cyanotische  Färbung),  der  Sphincteren  tHarn-  und  Stuhl- 
abgang wider  Willen  und  Wissen),  der  Zunge  iLallen,  l'ufähigkeit  zum  Schlucken 
Tüll  Flüssigkeit) ,  der  Iris  (Pupillenerweiterung)  n.  dgl.  m.  [Vgl.  die  tor|»id-nen'ösen 
Symptome,  §.78  Anni.  8  b.]  Diese  Symptome  nehmen  gewtihnlich  allinälig  zu,  und 
ebenso  im  günstigen  Falle  wieder  al|.  Ihre  Vollständigkeit  und  Ausbreitung  richtet 
sieb  jedoch  darnach,  oh  das  Gehirn  im  Ganzen  oder  nur  in  einzelnen  Thciien 
durch  Druck  oder  sonst  eine  Hemmung  seiner  Nenenleitungen  erfährt. 

c.  Die  H  i  r  n  e  r  s  c  h  li  1 1  e  r  u  n  g  zcicISnet  sich  vor  den  beiden  vorigen  aus  durch 
plötzliche  Lähmung  der  Bewegung»-  und  Empfindungsorgane,  mit  allgemeiner  Blässe 
und  Kälte,  Ohnmacht,  zusannnengezogener  Pupille,  unterdrücktem,  schwachem  Pulse, 
aber  leicht  vor  sich  gehendem  Athmen.  —  Wenn  bich  der  Kranke  erholt,  folgt  oft 
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Diagnose <l.  ^^'8"" S    ^»'"  EibiTchoii,    duim    Cuiigostion    und  Entzündung  inil  dea  Zeicbiii  i^r 
lliPukroiikliHirnriiiiing  natli. 

II.  d.  Die  NarkrM  i  >ir  u  n»!  ist  die  Verändornng  diM' (ieliirnfunrtKiiicu  durch K- 

derArivonMirkuiiK    «'in«T   \«TändtM'UMi    Hhitniisiliunii  in  scinrn  Haarg«'f;iJ«sfn.     Dies«:  eni^M/: 
llirnnfTi'c-  durch    AnrniihriH'   gi-wjssrr   unter   ili'ui  .Namen    Narmiioo    und  Sf»intuii<a  lirLunr-: 
tioii.       iMIanzongirio.    s«i    wie    gewisser  TliierKifte,  din'ch  Einatlimung  *auer*l««lTarmi'r  üi-r 
(der  nuikiiti^ciien  tiasc),  durcli  Aurnalune  von  kraitklicits|iri»iiiii-tt>n  tKitrr,   Jaücbr*! 
und   anderen  dem   Blute    fremden   TliierstufTen    (z.  U.  dureli    Einspritzung  v.m  un- 
gepeil««litem    Hlule    fremder    Tliier^pecies.     Ri^iehiifl*).     dureli    Zuriieklialtinis    \-t 
Ali-Duderungstiitlen  (HarnstolT,  aueh  woIjI  Knt!i*tuffe,  Seliweiss)  und  vielleulit  ?jrh 
durib  selbständige  Erzeugung  gewisser  Stoffe  innerhalli  d(s  Blutes  (z.  D.  d«>  lUsi- 
lern-,  Seharlacli-,  Tv|dius-Stu(Tes).    IMe  aus  dem  Beispiele  de*  AlktiliMlrdUM-br«  udJ 
seiner   Stufen   iiinreieiiend   liekannten  ZeicLen    dieser  Narkoso  sind  eio.ije- 
misch  von  Heizung  und  Lälunung.  oder  bilden  einen  Leberi^ang  des  gcri-iilco  lucn 
geb'ihinten  Zustand,  und  lietrefTen  inuner  die  gcsammten  Hirnrunctiuiien  mit  mif^f 
Oleirbförmigkeit    in   Reziig   auf  Starke  und  (iang  der  Syniptoiiie.     So  inisrbfii  wh 
liier  Delirien,  Sinnestäusrhungen,  Visionen.  Seiiwatzen  u.  s.  w.  zu  der  Scblafaeifuni 
imd  dem  beginnenden  Seldaf,  murmelnde  Delirien    zu  der  Hetäuhung  und  Sluupf- 
>innigkeit    {Tffphonvmia)  \    oft    aueh    Krämpfe,    liesonders  Zuckungen  und  Fleclt^j- 
springen.     Die    willkiibrlieiie    Muskelbeuegung    ist    tini    Verhältnis.«    zur    RetäulKUViJ 
luividlstandiger  gelähmt,  aueh  die  Hetlexbewegungen  im  Gebiete  der  Hirnner^cn  jdrr 
Iris  u.  s.  \v.)  oft  nurb  im  (lange,  un«l  gänzliche  Lähmungen  sehen.     Die  D*'pre?<]-a 
der  emplindendcn    llirnthnlo    wiegt    vor:    so    das    gescbviäclile    Mu^kelgetilbl  (li^T 
Schwindel),    die  Unachts:imki>it    auf  äussere  Eindrücke;     dabei     meist   zu    .\iif.ir.fr 
gesteigerte  Thätigkeil   der  verbindenden  centralen  Hirnfnsern  (fir  i  es  i  ngcr*!i  pi'y- 
ehischA    Renexactionen) ;    also    rascher    und   bunter  Ideeiiwechsel,    porti^rbc  v<i<t 
wilde  Phantasien,   Siimesausgebnrten  (Hallucinaiionen),    überhaupt   ein  TruiiuilHt-n. 
was  nach  und  nach  in  Retäubung  übergeht.     [Vgl.  die  ty|)ho7tleii  Synip(»ue.  §.  7!« 
Anm.  Sc]     Zugleich    giebt    sieh    die  veränderte  Rlutniisrliung  aueh   in  audipMi  "r- 
ganeu  kund:  in  bläulicher  Färbung  und  Congcstiun  der  Haul  oder  einzelner  Urin'.- 
drü«ichen,  der  Augenbindehaut,    in  Sliirungen   der  Athmungs-    oder  Herzth;i»ij!krii. 
in    ungewölinliehen    Absonderungen    (z.    R.    riechenden    Ausdunstungen)   >).  s.  u.; 
manrlie  Narkosen  haben  ihre  s|tei-ilis(hen  begleitenden  S\uipl«inie,  z.  R.  der  Tipli--^ 
die  Mil/gesehwuKot  iiuil  das  Exanthem,  die  Stdaneen  die  Schlund-  und  Kehl-AfTfM  x 
lue  rräiiiie  den  llarngenich  n.  s.  w.  —  Höhere  (irade  der  Narkose  n»liin»ii 
aber   den  ilharakler  des  Iliriidruckes  an,   welcher    aueh  wohl  in  diesi>n    Fäücii  itii 
wirklich  (als  capilläre  oder  vasculäre  Apo])le\ie)  vorhanden  ist. 

§.  35S. 

Teiianf.  Der  Verlauf  dor  Ilirnkrankhciteri    ist  solir  versclii«'i1en,  \M 

liodist  acut  (wie  denn  die  am  sclinellsten  hMltenden  Kraiiklieiten, 
die  Apoplexien,  diesem  Organe  ei<;en  sind),  bald  mehr  oder  minder 
langsam  und  allmfiiig.  Dies  ,  und  der  Ausgang  selbst ,  richtet  sirh 
oft  mehr  naih  Gewolinlieil  imd  Anpassimgsvermogeii  des  Gehirns 
als  iiadi  der  Grösse  oder  Qualität  der  statlfindemleii  organisdieii 
Veränderung.  Viele  Hirnkranklieilen  enden  mit  dem  Tode;  eini^ie 
derselben  sind  sogar  unbedingt  und  unter  allen  Umständen  löiUVuh. 
Als  iNacbkranklieiten  sind  allerlei  excentrische  iNerveinlhel  (Krämpfe, 
Läbmtmgen,  Neuralgien  u.  s.  w.),  soA-ie  die  dauernde  Störung  der 
Siinies-  und  Seelenvermögen  selbst  hervorzuheben.  Wirkliche  tM- 
lige  Ileiltmg  ist  selten  und  nur  bei  rrischen  oder  rein  dynamischen, 
d.  h.  solchen  Fällen  zu  liofren,  wo  nur  erst  die  Kreislaiiflieweguiig 
dos  llirnblules  und  des  luibekannten  IVincips  der  NervenröhrilK» 
cinraeb  gestört  ist. 

LHe   IMognosc   ist    daher  meist  zweifelhaft,    oft   entscliiedeii 


ungünstig,  filiii^ens    tdii   der  BcsotiOfilieit   des  Utbi-Is,  seinen  L'r- 
saclicn  und  «einer  Dauer  »lilifingi);. 

J.  :J59. 

Dii^  ärzlliclie  lluliondhing  der  Nirnkraiik heilen  riclilel  sidin.ha 
thciis  nnr  dii?  entTurnleD  llrsadieii,  ibeüs  auf  die  eiv/a  zu  oniiil- 
telndeu  Gewebs-  oder  Miscluings-Verjiiderungen:  sow«it  auf  dem 
einen  oder  anderen  dieser  Wege  (diiiTh  Beseiligmig  der  die  Krsnk- 
faeil  erzeugenden  uder  unlerl).illenden  Einwirkungen  oder  durch 
BekümiiluNg  klar  erkennbarer  patholugischer  Processi!)  elwns  ge- 
schehen küiiti,  uinss  dies  n<ich  allgemeinen  Indic^alioneti  geschehen. 
In  sulehcr  M^iclit  dienen  CDers  Anliplilugistica,  Derivationen  fdurrh 
Hautreize,  Scliröjiren,  Knssbüder,  starke  Laxantien),  narculirn,  in 
fichlaf-  und  beläuhniifimachender  oder  kleinerer  Gabe,  resorplions- 
beffirdirnde  (tjuecksilber-  oder  lod-Millel,  Arnica,  Scnega,  Uigila- 
tis),  erregende  und  tonisch«  Millel  u.  dgl,  m.  —  Von  örtlichen 
Hinein  konnniin  in  Anwendung:  besonders  atl  kalte  Umschläge 
(tiasse  Tücher.  Eistappen,  Eis-  oder  Schnee- Blasen)  und  knltu  ße- 
giessungen  iind  Irrigationen  aul  den  KojiC  örtliche  Blulentziehungcn, 
Blaseii|>tlasler  oder  Puslelsalbcii  oder  stärkere  Ableünn^n  jn  den' 
Macken  oder  an  die  Gliedmaastien :  weniger  gern  sulchu  Hautreize 
auf  den  geschorenen  Kojd'  selbst,  Brennen  der  Scbridithanl ,  Ein- 
scbnille  in  dieselbe,  Anbobrung  der  Sehädelknoiben  und  andere 
cbirurgischo  llüirsmittel.  Alle  diese  Hinge  werden  bei  Ilirnkraiiheu 
ninficbinal  mit  ErMg  gebnuiclit,  aber  auMi  liäiilig  {(emifsbraudil : 
letzteres  bei^onders  wegen  t'iblender  Uiaijnose  und  wegen  specib- 
scben  Wunderglaubens. 

Eine  IIou|ilanrgabc  bleibt  aber  bVi  allen  Hirnkranken  die  diä- 
Iclisch-psycbische,  die  richtige  Leitung  der  Hirrirunclionen: 
der  Sinne,  des  Empfindens,  Vorstellens,  Wulle.ns  und  Handeln«. 
(Hirndiüt,  Seelendiätetik.)  liier  bat  der  Arzt  ein  unendlich  man- 
nichrnches  Feld,  das  jedoch  erst  die  neueren  IrrenArzte  anzubauen 
den  Anfang  geniadit  haben.  Viele  Hinikranke  sind  i»  Bezug  auf 
Sinnesrviie,  GemOIhsanregungen  und  Vorstellungen  niimlcätens 
'Cbenso  sensibel  als  ein  Telanuskranker  gegen  Haulherflhrung;  nur 
dass  hier  die  Erregung,  anslalt  in  Krinipfe,  in  Pbant.isien  und 
Delirien  umsdtlitgt.  Andere  bedürfet)  detyiSrhonung  vor  gewissen 
Arleu  von  llimreizen,  andere  einer  syatemati schall  An-  und  Auf- 
ret;ung  einzelner  uder  niehrer  gei^ligtsr  FuiutiuRtn ,  einer  steten 
BMCliAftigung  oder  gemülhlicher  Erregung;  viele  der  geregellen 
Körperübung  und  zerstreuenden  Arbeit,  andere  der  grössten  geisti- 
gen und  sinididieii  Ruhe,  des  Virnii'id'Ks  vnri  gr&sseren  (beson- 
ders sogenuiMilni  ;:i'i>ii'i'tdien|  (■''M'llMluneii:  iles  Allcinseyns  und 
der  einlTirmigsli'n  lti>>>'li:illi^iin-^;  di'>  Mrhl'><)iiiii!>  und  der  Langen- 
veile;  des  Beberrt^djl^ejns  durch  den  iirzllidien  Willen,  der  Uuler- 
«erlUng  unter  die  geregelte  Disdpliii  einer  Anstalt,  der  geuiüthlidieii 
Depression,  de»  geregelten  Schlafes,  der  Dunkelheit  und  Kfthlung. 
dar  Verbannung   von   LXrin,   Hin-   und   Hergeben,  Oesuclicn,  ge- 
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i*h;-i|j!!irlj*-r  Anr*-izuri-'  ii.  s.  w.  M.iiKlj«-n  nützen  die  ^pralisclieD 
K.fi^^ifku»!-'»-»  «f^rr  Mn-ik.  *\^t  KäJle,  d»rs  liun;;:*-!^.  d»^  EktU  u.  dj:l.  m. 
;iijr  da^  tf-rfirii}i*!«l*v(i:  nt^ii'Iinial  ^irie  zweckmä^sLv  imeUt  hub« 
iifi'l  ki'ihi*-.  Laij'-riifij  '1-'  Koi^fe?.  riD»r  an^ifniH^s^ne  Ko^l  mui  kl«- 
iluh;:.  Al)*(:(i*:«'r»:n    i1*t  ll^far*-.    kalltf    Wa^rbiJOureu    der  Schlaf«:  aiid 

S'i  liAt  di»'  lifliAiidliifig  der  ilirrikraiikeri  »-ine  N^ni:e  «on  Sfi- 
t*'ii  iifi'l  IMid««'ri.  wifl'-lit'  dtrnijtrfii^rri  Arztf  ^aiiz  ent^ebm.  der  our 
in  \W<»-\iit'U  und  Wa^^el'ill^t-rl  Ab<  VM  M.-iiirr  Wirksaniktrii  zu  sf- 

lli'fl    ^.'^'MÖllllt    i?*L 

Üi^'!  Fliritlifrilunj  d»;r  llirnafT^ri-üuiifn  hal  bei  der  l'nsidier- 
li»rit  iirü^crer  k^iinliii«>  ••Imüs  si'lir  Mi»»licb#^«.  Wir  werd<Mi  zueisl 
A.  dit-  nial^rielJ»-ri*ii  krankhiMt^rii  der  inner».*fi  Srhädelhohle  behaiiddo, 
dann  H.  dif  Fnni^ti'fn^tMriiii^i'ii .  näinlirh  1.  die  als  ll\1le^ä^(llesicn 
und  2.  al^  kräiiiiife  diT  liiriiii«*rvenfasrrii  anzusrheiideii  kraiikheiu- 
fonnen.  Midaiiii  \S.  die  \\\<  Atiri>lhrsieii  und  Lähmun4:en  iles  llinu 
auftretenden  b^wusstluseii  <'i'kli|itiscli»'n.  tlianatuidtrnj  Zu^lä[lde:  eiid- 
lirh  4.  die  eipenllirben  lj»-i^t^sk^a^kbeill■^.  in  ht-r^ebracbter  Unter* 
Scheidung'.  Diei^e  Einthcilun^  hat  ihre  Fehler  wie  jede  andere,  iit 
ahrr  praktisch  braiirhhar. 


Lil>-r:i>i}(  d.  I'fi.  lue.  W'tyffT  .   «»J.-i-i %.i!.  iwA    piji:. 

nirokr.'iiikh.ilf  .^ffi*«  ?ifiij- <>a|MiM  init-rrii«  •■!  f-iirrm«.   Tii- 

riM.  IT4J*.   S.  —  li<->il-r|i  Villi /V.  Im-,.  WViJr. 

l.#-iji..  IT-»..    <». 

r»fi.  W'iffiBi.  I{i"iili.ii|i'un;:'ii.  Wflfhr  iji* 

Hirn  h<:iri-ni-o.    1.  u.   '1.  \Ui\ir\iA.    Ktj:>eoli.l- 

fli;ii.  H. tili  hur  k*.  ITHO  —  *tfj.  ^..  iib.  Kr«rhiit- 
l*:riiiiir  ilfn  llirii«.  Kn|i#:ijh.'i|;cn.  lT*i4.  ^.. 
iiti«T  Lr|;i*'«<>ijri;ri*iiim«(-h'-ii  Ni  li^i]<>l-  u.  Iliru- 
lidMt.    Fl*:ii«>iuri:.  ITii^i.    S  ) 

A*.  F.  flm'tt'Lh,  ll*-iii-.ij*f  rni  n:il>>-i**riK»'iiii:- 
ni«-  düH  <tf|iir(i<i,  in  H;ri«i>-Iii  'luri'iiiki.iiu;;!«'. 
Mcdinii  11.  i.liiiuriri'!.  l.fi|i7Jtr.  ismi.  S.  2 
IM«;.  —  V^l.  Ih:»yfn  :  \'nUi  liatl  uu«1  Li-tiuii 
il'-i  (•<:iiiriis  ijihI  llut-liHfiiiiarks.  Liri|ii.,  1  s  |  •• 
—  2r,.    S.    a  Thi-ik. 

/«ihn  M/frrrtnnhir,  über  (Hh  Kraiikheil*-n 
ilf  H  GHhiriM  Ulli]  Riidieiininrfc«.  .%uh  d.  Eti^'l. 
xon  Fr.ttr  Ittoin,  Mit  einem  Anhang«  Tib.  *ir- 
MjbvriiUlv  im  (iirhirii  vuu  Frint.  ViiMr.  Ituiiii. 
1S2I.  S.  —  DfMfH  :  |iaUi(il.  u.  fiialii^rlie 
t'nl<!rMurhiiiii;en  üb.  tWf.  Kri)iikh«il«-ii  lie»  Oc- 
hirii«  firiil  Kiicknirnark«.  Aiih  il.  Knpl.  (Krfinh.. 
l*i3H*  8)  von  G.  tun  dfm  lliuck.  Uri'mt;ii, 
IS'IU.   8. 

Fr.  Istülemnndt  •irialoiii.  imllioi.  I.'iiter- 
MJ''hiin((<'n  IIb.  tfa^  Gcbiiii  tJ.  .««•iiii>  ziiK'fböri- 
iren  TlM;iif;.  Aus  «1.  Fr.iiiz.  (Paris,  1S21.  f.) 
\\>u  K.  Weene.  I.«i|iz.,  IS'iö     ?♦. 

d'  F.  J.  Sahmen,  die  Krniibbcilen  d.    (ie- 


hfni*  u.  diT  lliriib.iuti*.  |i;uliiil.-ili.eiM«:i*ch 
b-irLbT««!.   Kipa.  1h3'i.    *». 

.\.  /..  /■  /(ivf^,  tr.iii»-  de<i  [ii.ilndic«4gc€r- 
i^-i'i  t'!  d^  «!•«  iiii'iiibrarie«.    I'ari-,  1S2$.  6. 

.tZ/^i.  J/tiNfM.  ihe  iiiurbid  anatuiuf  oFifer 
bf  Jiri.   L"iid  .  l^2^■   ^. 

.l''-/.  h'tmpBirtt.  Ileiracfaliingen  tib.eiitifr 
Ki.iiikh^ivii  des  lirbirn^  u.  «etner  Aohinfc. 
All«  d.  Krjiii.  (Tan^.  1^2'«.  öd.  2.)  iviiff. 
r*:iii.  «i.iinbr..  1S30.   ^- 

K,  Ii.  .>i:MitiaNii,  \un  drn  Kr.iiikbnii-b  «1«* 
ijt'hini«  de- Menschen.   Cublfni.  tSD3.  ^■ 

Itf-rnh.  .V-iAr.  litiirä^e  Eiir  KiMiiitni**  itt 
orifaii.  HiriikranLbeittfn.   Mit  t  Abbdd.  Wurt 
bur^r.  is:::i.   4. 

/..  MiLriminim  n^y,  !>ur  la  |iatbuirrDJ>'  4e 
qiittbi'ii*«  afTi'cliuii'»  de  l'jw  crrcbro-S|4iiJl. 
I'ari-,  1S34.    •». 

.1.  f.  W'tlxon- Philipp  »  Ireaiitc  wi  l6« 
iiioru  ob»curir  afffcüoiifl  üf  ibe  braiii.M*Kb 
ib«  nature  and  t(iiccfl»full  ireainifBtrfMny 
rbroiiic  di^ej-e»  depeiid.   Loiid.,  I^3&.  8. 

Jf.  Parrhiiiipr,  RirbtTchcii  siir  TeDr^fdialf, 
nu  »inicliirf .  Nfft  foiicii'jnf  et  se«  mataJi«. 
farit.  183(1— »^.  h.  (2  M^moirM.) 

Jf.  (i.  ÄnHral,  die  Kranbhriiea  4m  G«- 
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A.     Materiellere  Hirnkrankheiten. 

§.  361. 


.    Dieser  Abschnitt  umfasst  die  anatomisch  noch  nachweisbaren      a. 
inkhaRen    Veränderungen    des  Hirns   und    der   übrigen    inneren  ^^^rieiie 
bädeltheile,   welche   von    klinischem   Interesse  sind.     Dies    sind"'""^'"'"''''' 
I   Congestionen  und  Anämien ,  die  Entzündungen  und  ihre.  Aus- 
ige,   die  Wassersuchten   und   die  verschiedenen  Entartungen  und 
erbildungen    dieser   Tlieile.     Nur   die  Blutungen    innerhalb    der 
bidelhöhle  haben  wir  in  den  vierten  Abschnitt  zu  den   Schlag- 
ssen  verlegt. 

Dass  viele  der  hier  erwähnten  Grundkrankheiten  den  in  den 
r  folgenden  Abschnitten  B.  bis  E.  abgehandelten  symptomatischen 
rmen  zum  Grunde  liegen,  versteht  sich  von  selbst 


Kopfanämien. 

§.  362. 

Der  Zustand  einer  allzugeringen  Blutversorgung  des  Gehirns 
naemia  cerebralis)  und  der  Sinnesorgane  bedarf  hier  um  so  mehr 
ler  kurzen  Besprechung,  da  derselbe  zu  mehren  Hauptsympto- 
;n  ond  Folgen  der  von  uns  früher  behandelten  allgemeinen  Anä- 
en  und  der  inneren  Verblutungen  (§.  45  u.  214)  Anlass  giebt, 
d  da  diese  Symptome  mit  denen  der  Congcstion  einige  Aehnlich- 
it  haben,  daher  ihre  Unterscheidung  von  Wichtigkeit  ist. 

Die  Blutleere  der  Kopforgane  (oder  doch  der  Mangel 
les  mit  hinreichenden  Blutkörperchen  versehenen  Blutes  in  ihnen) 
bald  eine  plötzliche  (acute),  herbeigeführt  durch  starken 
itverlast  (Biutstürze,  Aderlass)  oder  plötzliche  Ableitung  des  Blu- 
I  iMeh  mten  (z.  B.  mittels  der  Jun  od 'sehen  Schröpfpumpe), 
iterbindung  der  Karotiden,  Stillstand  des  Herzens,  Hirnerschütte- 
ngu.  dgl.,  bald  eine  al Imä liger e  (chronische),  veranlasst  tlieils 


Hirn- 
anämie. 


524  KRANKHEITEN    bES    NERVKN-SYSTEMS.  §.  362. 

Ursachen  (i.durcli    allmülig   gehinderten   Blutzufluss     in   Folge    urüiclier  Fehler 
Hirnaiiamie.( Verengung,  Verscliliessung,  Zusammendrückung  der  Schädelarteriea. 
Raumvercngung  im  Schädel  hei  grösseren  Geschwülsten,  comprinnreo- 
den  (Ergüssen  oder  hei  llirnliypt^rtrophie),  thcils  durch  allgemeines  Blut- 
schwinden;  lelzlere   der  endliche   Ausgang  vieler    cbronisrhen  und 
acuten,  hesonders  l]lu(krankheiten,  z.  ü.  des  Typhus,  der  Tuherkd- 
suchten,   der   MetalivergiUnngpn,    der   Wassersuchten,    der  Krehs- 
kraiikhcilen,  der  Kachexie  ilherhaupt,  der  habituellen  BlutQusse  und 
Durciifalle ,    bedeutender    Exsudativprocesse    überhaupt ,     maiKber 
Krankheiten  des  Herzens  und  der  grossen  Arterien,  der  ciiroDisdien 
schweren  Verdauungsfehler  (z.  B.   der  Magenverhärtung,  Pankreas- 
krankheitcn,  Mesenterialatrophie),  dauernder  Beraubung  von  Lirbt, 
Luft  und  Körperbewegung  (z.  B.  bei  Gefangenen  und  bei  nianclwii 
Bergleuten),  der  Hungersnolh  und  des  Darbeus  (besonders  bei  klei- 
nen Kindern),  u.  dgl.  m. 
Syniptoine.         Diese  Symptome  sind:  grosse  (wächserne  oder  leidKnartige) 
Blässe    des    Gesichts    mit    violett    durchschimmernden    HiiutTenen, 
Kühle  der  Nase  und  Ohren,  Bleicbheit  der  Lippen  und  Mundschleioi- 
haut,  schwacher  kleiner  Puls  und  Herzschlag,  Nonnengeräuscli  der 
Halsadern,  blasser  wäueriger  Harn  und  andere  Zeichen  der  Bluür- 
mulh  (§.  214)   und   der   Schwindsucht  (§.   229).     Der  Kranke  ist 
nervös   aufreghar,   schüchtern  und  hinlallig,  zum  ZusammeDfaljnti, 
besonders  aber  zu  Schwarzwerden  oder  Funken  vor  den  Auztiu  lu 
Herzklopfen,  Ohrensausen,  Schwindel  und  Ohnmacht  geneigt.  Dazu 
können  Kopfschmerzen   (hesonders  Scheitelschmerz    oder  Migränt^K 
Blasegeräusch   im   Kopfe,   Uehelkeit,   Erbrechen,    Zuckungen  iz:  B. 
des  Gesichts),  Zittern  (z.  B.  der  Hände  und  Lippen),  Krämple,  LH?- 
lirien,    Schlafsucht   hinzutreten.     Die  Zulalle    der  Kopfanänie  ver- 
schlimmern sich  bei  plötzlichem  Aufrichten  des  Kopfes,  in  aufrech- 
ter KörpersteJIung,    bei  leerem  Magen   und  nach  Stuhlen tleerüngen. 
bessern    sich  hingegen   durch  horizontale  oder  Tieflage  des  Kopfe« 
und    durch    Genuss    en]uickeiider,    schnell    ins  Blut    übergehender 
IhM/mittel  (z.  B.  kräftiger   Fleischbrühen,   der  Weine   und  anderer 
geistiger    Gelränke,    der  iNaphthen,   der  flüchtigen   Gewüiie).    ber 
Verlauf.    Verlauf  ist,  wie  erwähnt,  bald  acut,  mit  stürmischeren  Symptomen 
(z.  B.  Ohnmächten,  Krämpfen,  Fieber),  und  dann  sehr  lehensgelühr- 
lieh;  bald  chronisch,    wo    dann   die   Symptome    durch    Gewöhnung 
milder   zu    werden    scheinen.     Oeflers   erfolgt   der  Tod    unter  de« 
Symptomen   des  Nervenschlagflusses   oder    des  LungenödeiDS.   o<ler 
es  bildet  sich  Wassersucht   der  Hirnsubstanz  oder   der   Hiruhö)ileii 
aus,  wozu  solche  Kranke  sehr  geneigt  sind,   auch  Himerweichung 
(weisse),  partielle  Lähmungen  (z.  B.  Amaurose,  Taubheit,  Blödsinn), 
oder  Wassersucht  der  Brust-  oder  Bauchhöhlen,  DurcliHÜJe,  Bnisl- 
katarrhe  u.  s.  w.  treten  hinzu. 
ProgiiüM'.  ly^^  Prognose  richtet   sich   nach   den  Ursachen    um]   ist  da- 

her, wo  diese  in  einer  dauernden  l'ntergrahung  der  gesammtien  Er- 
nährung und  Bluthereitnng  bestehen,  oder  der  Blutverlust  zu  stark 
uud  nicht  zu  hemmen  ist,  ungünstig. 
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Die  Behandlung  hat  zunächst  die  Ursachen  der  Hirnanämieuehandi.d. 
(z.  B.    Durchfall,  Blutung)  zu   heseiligen   und  ist  übrigens  die  derUinaDSmie. 
Bleichsuchten  (§.  218).     Man  muss  hier  schnell  und  kräflig  restau- 
riren:  durch  kräftige,  auch  wohl  gewürzte  Fleischbrühen,  Ei,  Milch, 
(beziehentlich  Ammenmilch),   leicht  verdauliche  Fleischspeisen,   ro- 

'hes  Flcischgeschabsel;  dazu  nach  Umständen  Wein,  Bier,  Gewurz- 
weine, Liköre.  In  den  Anfallen  von  Ohnmacht,  Krampf  u.  dgl. 
dient  ruhige,  horizontale  Lage  und  nach  Befinden  Analeplica,  z.  B. 
Hoffmann*sche  Tropfen  oder  Naphthen ,  Riechmittel  u.  a.  (S.  u. 
Ohnmächten).  Dass  sich  der  Arzt  hier  nicht  durch  die  stürmischen 
[  Symptome  zu  Blutentziebungen ,  Abführmitteln  oder  Blasenpflastern 
Terleiten  lasse,  versteht  sich  von  selbst.  —  Von  Medicamenten  pas- 

*  sen,  je  nach  Umständen,  die  leichtaufnebmbaren  Eisenmittel  (be- 
sonders die  Tincturen),  die  China  und  ihre  Präparate  (besonders 
die  Tincturen  und  die  Alkaloide),  die  bitteren  und  aromatischen 
Mittel  (Kalmus,  Zimmt,  Muskate  u.  s.  w.,  Kräuterbäder,  spirituös- 
aroroatische  Einreibungen  u.  s.  w.),  in  manchen  Fällen  auch  die 
Opiumtincturen  mit  Zimmt  und  Mb  Diuretica. 

Anm.  Manche  Kranklieitsfalle ,  welclie  bei  obcrnächlicher  Untersuchung  irrigHrdrocepha 
für  Kopf-Congcslion  oder  Entzfiodupg  der  Hirnhäute  oder  hitzigen  Wasserkopf  u.  loid. 
a.  m.  gehallen  werden,  gelioren  der  Himanämie  an :  namenth'ch  ist  dieselbe  häufig 
im  Säuglings-  und  früheren  Kindesalter,  hei  blutarmen,  schwächlichen,  schlechtge- 
nährten  Kindern,  und  stellt  hier  den  sogenannten  unechten  Wasserkopf,  die 
f I  y  d  r  o  c  e  p  h  a  l  o  I  d  -  K  r  a  n  k  h  e  i  t  Marshall  llall's,  die  Meningitis  tpuria  West's,  dar. 
Solche  Kinder  zeigen  sich  anfangs  aufgeregt,  reizbar,  unruhig,  zu  Auffahren  aus 
d«m  Schlafe,  Zuckungen,  Seufzen«  Wimmern  und  Stöhnen  geneigt,  fiebern  auch 
wohl;  leiden  aber  {\m  Gegensatz  zur  echten  Meningitis)  mehr  an  Durchfall  als  an 
V(T8topfi|ng,  mehr  an  Auftreibung  als  an  Eingesunkenseyn  des  Bauches.  Glieder 
und  Gesicht  sind  mehr  kühl ,  die  Fontanellen  (wo  sie  noch  offen  sind)  mehr  ein- 
gesunken als  hervorgetrieben.  Späterhin  tritt  (vielleicht  in  Folge  von  Hirn-  und 
Hirnhautodem?)  ein  allgemein  hinfalliger  Zustand  ein,  mit  hall»offenen  Augenlidern, 
träger,  gegen  Lichtreiz  unempfindlicher,  selbst  wohl  erweiterter  Pupille,  unregeU 
massigem  Athem,  Betäubung  und  Schlafsucht.  —  Ausser  den  allgemeinen  Zeichen 
der  Blutleere  dient  hier  zur  Befestigung  der  Diagnose  die  rasche  Besserung,  welche 
m^ist  auf  reslaurirende  und  erregende  Mittel  eintritt  (z.  ß.  durch  kräftige  Fleisch- 
brühen mit  Ei,  Wein,  aromatische  Dinge  innerlich  und  ausserlich,  z.  B.  Krauter- 
bäder, Einreibungen  von  Nenensalbe,  (Quendel-  oder  Rosmaringeist  u.  dgl.  m.) 


KopfcottgestioDen. 

§•  363. 

Die  Kopfcongestion,  der  Blutandrang  nach  dem  Kopf-und 
Kopfe  (Congestiones  ad  capui)^  kommt  bei  gesunden  Menschen 
auf  zufällige  Veranlassung,  in  der  Regel  ohne  schlimmere  Folgen 
vor;  sie  erscheint  aber  auch  als  ein  krankhafter  Zustand,  acut 
oder  clv'onisch  ,  bisweilen  periodisch  ,  in  hSufiger  Wiederkehr, 
bisweilen  habituell.  Sobald  sie  das  Gehirn  oder  die  Hirnhäute 
in  h5herem  Grade  ergreift  {Hyperaemia  cerebri,  Congesiio  ««-congesiion. 
rebralis),  äussert  sie  sicli,  namentlich  in  frischten  and  acuten  Fäl- 
len, durch   Schwere,  Eingenommenheit   und   Wöstheit  des  Kopfes, 
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Symptome  aiisgcbreileton,  nicht  auf  eine  kltMne  Slelle  besichrSnkten  Kopfschmerz*. 
iierKopr-  orhölitc  Warme  des  Kopfes,  Hölhe  oder  bläulicbe  Injection  dcsGe- 
r.ongcMion.j,j(.|j^pj.  j,„^|  j^p  Angen,  auch  wohl  der  Ohren  und  des  Halses:  stär- 
keres Klo|»fen  der  Karuliden  und  anderer  Kopfarlerien,  angeschwol- 
lene Venen  an  Ilals ,  Stirn  u.  s.  \v. ;  Funken-  und  Farbensehen, 
Flimmern  und  Schwarzwerden  vor  den  Au<;en,  Schwerhörigkeit, 
Ohrensausen,  Schwindel,  erregte  Phantasie,  Unfähigkeit  zum  ruhi- 
gen Denken  oder  Arbeiten,  aufgeregtes  Benehmen,  häutiges  hasti- 
ges Sprechen,  Widerwillen  gegen  Licht  und  Sdiaii,  Weinerlichkeil, 
Reizbarkeit,  Schreckhaftigkeit,  Zittern  und  Zuckungen,  unruliign, 
durch  Träume,  Anlfahren,  Thantasien  gestörten  Schlaf  oder  grosse 
Neigung  zum  Schlaf  u.  s.  w.  Diese  Symptome  nehmen  zu  durdi 
erhitzende  Getränke,  Bücken,  Heben,  starke  Korperanstreogung, 
Tietlage  des  Kopfes,  warme  Halsumhilllung  u.  s.'  w.,  und  hndern 
sich  durch  das  Gegentheil.  —  Bei  höheren  Graden  oder  längerer 
Dauer  der  Hirnhyperämie  erscheinen  Zeichen  von  Lähmung  oder 
Narkose  dos  Gehirns:  Besinnungslosigkeit,  Schlafsucht,  L:nempi(ud- 
lichkeil,  Pupillenerweiterung  und  andere  Symptome  des  Schlag- 
l'lusses  oder  hitzigen  W'asserköpfes.  In  mehr  chronischen 
Fällen  können  Symptome  von  Seelenstörung,  namentlich  von  Angst, 
Melancholie,  Wahnsinn  oder  Tobsuchtysich  ausbihlen,  wälirend  die 
oben  genannten  aculeren  Zeichen  mehr  in  den  Hintergrund  treten. 

• 

Seciions-  Anm.     Die  Hyperämie  der  w  eichen  Hirnhaut  licstchl  in  einrr  lYub- 

ergebnisse. liehen  Ausspritzung  der  feineren  und  Huargefasse  dieser  Haut,  und  ist  iim  ciq^'t 
Müssen  Anfüllung  der  Venen  (welche  oft  nur  ein  Ergehniss  de^  Tod('«ikainpfes  i^'.i 
wolil  zu  unterscheiden.  —  Khensu  ist  dif  Hyperämie  der  11  irnsuh^tsvz 
(welche  gewöiinlicii  von  der  der  Hirnhäute  hegleitet  ist)  zu  erkennen  an  ita  /.tbl- 
reichen,  aher  kleinen  niulpiinctchen.  welche  auf  der  SchniaHache  de«  Himmarif* 
erscheinen  (den  durchschnittenen  überfüllten  Haargeiässchen),  und  an  der  rOtbliriit-u 
Färbung  der  Marknuisse. 

Partielle  (' ongest i onen  einzelner  Theile  des  (jehirns  können  uniw^i^i- 
hafi  auch  vorkimunen  und  eigenthüuiliche  specilische  Syniplorae  l»€*nirken:  di*(b 
ist  darüber  bis  jetzt  nichts  Genaueres  bekunnt. 

Jedenfnils  ist  in  einzelneu  Fällen,  wu  kop fconges t i onen  als  Ursache 
schwerer  Zufälle  auftreten  odrr  angeschuldigt  werden ,  die  Mischung  dt*^  ia 
den  cerebralen  Haargefässcheu  stockerideu  Dlutes  das  eigentlich  schädliche,  oacb 
Art  einer  narkotischen  Vergiftung  wirkende  Moment;  denn  die  Himfunctiiio  Laon 
nur  bei  (leissiger  Versorgung  mit  arteriell  gemischtem  Blut  ungestört  vor  sicbgelieo. 

§.  364. 

i  rsachen.  Die  Koprcoiigestion  ist  bald   ein   primäres  Leiden ,   baJJ  Folge 

anderweiter  Krankheiten,  namentlich  des  Kopfes  selbst  und  des  Gc- 
fasssystems  im  Allgemeinen,  insbesondere  bedingt  wohl  einerseits 
das  Schwinden  der  Gehirnmasse  und  andererseits  der  gestörte  Rück- 
fluss  des  Blutes  in  den  Drosseladern,  aus  physikalisdien  Gründen, 
am  gewohnlichsten  die  Bhitanbäufungen  im  Innern  des  ^hädels. 
Diese  beiden  linistände  kommen  aber  bei  einer  Menge  von  ander- 
weiten Krankheiten  und  Krankheilsaniässen  ?or,  namentlich  bei  den 
fieberhaften,  also  mit  lebhaüer  Herzbewegung  und  mangelhaf- 
ter Ilirnernährung   \erbiuidenen ,    Krankheiten ,    welche  ausserdem 
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auch   oft    eine   zu  Gongestion    und  Blutstockung  fulirende  Blutini- uirnconge- 
scliung  bedingen  (z.  B.  Typhus,  ausbrechende  Exantheme,  Pneumo-     »('«»>• 
iiien),  und  hei  vielen  äusseren  Einwirkungen,  welche  auf  den  Blut- 
lauf  oder  die  Blutmiscbung  oder  auf  das  IServcnsystein  einwirken. 

An III.  Als  entfernte  IJrsarlien  der  Kopfcongestiuncn  koimneD  daher  Knircrnto 
vor:  Fic'iior  iil)erliau|it ,  organisclie  Kranklicitcn  des  Gebirns  und  der  Hiniliäiite,  Ursgehen. 
nian(-lit>  Fehler  im  Herzen  und  in  den  grossen  Gefässen  (nanieiillich  Ifypcrtn»phie 
der  linken  Herzkaunner  und  Starrwerden  der  Kupfartcrien),  gestörter  Lungenkreis- 
lauf (Pneiiuionien,  Katarrhe  u.  $.  w.).  Zurückhaltung  von  ßlutnOssen  und  anderen 
Ausleeningen,  Versriumen  der  gelohnten  Aderlässe;  Druck  auf  die  Halsvenen  (da- 
her steife  Halsbinden,  fest  anliegende  Kleidiingstiirke  am  Halse  und  Brust .  HaNge- 
schvinlsle,  namentlieh  oft  Kropf,  lange»  Rücken  und  Gewerhe,  die  ein  solches  for- 
dern ,  starker  Husten,  Würgen  und  Erbrechen,  Anfälle  von  Asthma,  starkes  lYesseu 
zum  Stuhlgang  oder  beim  (lebäract,  gewaltige  Körperanstrengungen,  z.  H.  I.aufen, 
klettern.  Tanzen,  Heben,  Schlafen  iuil  zu  wenig  erhöhtem  oder  gar  tiefer  liegen- 
dem, abwärts  geneigtem  Kopfe);  der  Einfluss  grosser  Wärme  (daher  Sonnenstich, 
hf'isse  Zimmer  und  liäiler),  oder  grosser  Kälte,  oder  plötzlich  veninderter  Luft- 
druck; manche  Krankheiten  der  Unlerleihsorgane,  besonders  die  das  Zwerchfell 
beraufdrängenden  (wie  Magenaufblähung,  Fettleibigkeit,  Bauchwassersucht);  manche 
Dyskrasien.  namentlich  die  venösen  (§.95  DT.)  und  cyanotischen  (§.  100  ff.);  manche 
narkotische, Vergiftungen:  das  Atbmen  einer  mit  starkriechenden  Stoffen  oder  schäd- 
lichen Gasen  angefüllten  Luft;  kalte  Füsse;  häufiger  oder  ubcnnnssig  reichlicher 
Genuss  des  Bieres ,  Weines,  Kaffee's  u.  s.  w. ;  allzureichlicbe  oder  zu  reizende 
Mahlzeiten,  langes  Sitzen  bei  Tische;  heftige  Gemüthsbewegungen,  anstrengende 
namentlich  zur  Nachtzeit  vorgentuumene,  geistige  Arbeiten  u.  ü.  w. 

nie  Anlage  in  Kopfcongestion  ist  am  stärksten  im  Kindesalter,  ausserdem 
im  männlichen  Geschlecht,  hei  neru'iser  Reizbarkeit ,  sanguinischem  Temperament, 
liei  kurzem  Hals  und  breiter  Brust  {llabilus  a}topleclicu$)j  bei  Personen,  die  viel  in 
der  Liebe  oder  sout  ausgescbweifl  oder  übennässige  Geistesanstrcngungen  gemacht 
haben  (wühl  in  Folge  eines  Hirnschwundes);' bei  Langschläfern  und  die  Körper- 
bewegung Vernachlässigenden. 

§.  365. 

Der  Verlauf  der  Kopfcongestion  ist  bald  acut,  und  nament-  verlauf. 
lieh  im  Kindesalter  finden  sich  häufig  sowohl  primäre  als  sc- 
cundclre  Hirnhyperämien  als  eine  fieberhafte  Ilirnkrankheit  (Hirn- 
fieber,  Febris  cephalica)  mit  Hinneigung  zu  Meningitis  und  Was- 
serkopf. Ueberacute  Anfülle  oder  plölzliche  Steigerung  der  Hirn- 
congestion  können  sogar  plulzlich  tödten  (als  sogenannte  Sclilagflfisse, 
Vascular-Apoplexien) ;  oder  auch  als  heftige  fallsuchtartige 
Krämpfe  (Eklampsie)  oder  Wuth ,  Tobsucht ,  Besiniumgslosigkeit 
und  älmliclie  Hirnsinrungen  auftreten.  —  Die  chronische  Hirn- 
congestion  wird  zwar  durch  Gewohnheit  gemildert,  erscheint  aber 
auch  Alfters  unter  der  Form  des  Irrsinns,  der  Säuferkrankheit,  des 
Blödsinns  und  anderer  Hirnühel. 

Die  Kopfcongestionen  endigen  entweder  nach  kürzerer  oder 
längerer  Dauer  in  Gesundheit,  wobei  zuweilen  unter  Nasenblu- 
ten, Schweissen,  Darmausleerungen  oder  ruhigem  Schlaf  die  Besse- 
ning  eintritt;  sie  haben  jedoch  grosse  Neigung  zu  Rückfällen. 
Oder  sie  gehen  in  eine  andere  Krankheit  über,  in  Gefassruplur 
und  Hirnblutung  (eigentliche  Apoplexie),  in  wässerige  Ausschwitzung 
(Hirnödem,  Kopfwassersucht),  Entzündung  oder  Entartung  des  Ge- 
hirns oder  seiner  Häute  u.  dgl.  m.  —  Sie  können  lUevl%  V\^»c&>««^Gi^ 
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Koprcon-  thoils  unmiltelbar   (durch   die  oben  erwähnte  Apoplexia   vascularis, 
gesiioiicii.  (].  I).  indem  sie  durcli  Druck  oder  Narkose  das  Gehirn ,  insheson- 

dorc  die  Medulla  obi.  lähmen)  in  den  Tod  ökergehen. 
Prognose.  Die  Prognose  ist  hiernach  sehr  verschieden  und  richtet  sieb 

tlieils   nacii   den  Ursaclien  und   der  Individualität,   tbeils   nach  der 

H(*nigkeit  und  Schnelligkeit  des  Anfalls. 

§.  366. 

Bchaodiun»;  Bei  der  Behandlung  der  Kopfcongestionen  ist  demnach  die 
>•  Hinwegräumung  der  IVsachen  das  Wichtigste.  I.  Im  Anfall  i:>t  je- 
im Anfall,  ^^^^^.^  ^^^  Nöthigste  die  vollkommene  Ruhe  des  Körpers  und  Gei- 
stes, ein  kühles  und  dunkles  Zimmer,  mit  wenig  Menschen,  eine 
solche  Lage  des  Körpers,  hei  welcher  der  Oberkörper  und  nament- 
lich der  Kopf  gehörig  gestützt  und  massig  erhöht  sind,  daher  meist 
eine  sitzende  Stellung  mit  herabhängenden  Füssen,  kühle  Kopflis- 
sen,  Lösimg  aller  beengenden  Kleider,  besonders  an  Hals  und  Brust 
frische  Luft  (PensterölTnen,  Zufächeln  etc.),  wenig  oder  gar  keine 
Speise,  kühlendes  Getränk.  Nächstdem  dienen  hier  Umschläge  von 
küldem  Wasser  mit  oder  ohne  Cssig  auf  die  Stirn*  und  Schläfe  an- 
gebracht. Auflegen  von  Eisblasen  oder  Eislappen,  Ansprengen  von 
kaltem  Wasser  ins  Gesicht,  kalte  Bcgiessungen  des  Kopfes  und  so- 
gar Sturzbäder  oder  kalte  Douchen,  Unterbreiten  frischer  Lilliier 
Linnenwusche  unter  den  Kopf,  das  Auftundcn  von  frischen  hohl- 
oder  Wegebreit-Blättern  oder  Citroncnscheibchen  auf  die  Stirn;  blu- 
tige Schröpfköpfe  am  Nacken,  Blutegel  an  den  Kopf  selbst  iSv'inu 
Zitzenfortsutze),  oder  in  manchen  Fällen  an  den  After  oder  die 
Schenkel,  in  dringenden  Fällen  selbst  Aderlässe;  endlich  kräftige 
Ableitung  durcli  Binden  der  Glieder,  durch  den  Schröpfstiefel  oder 
trockene  Schröpfkupfe,  durch  Epispastic^i  an  den  Kopf  oder  an  ent- 
ferntere Theile  gelegt,  laue  Hand-  und  Fuss-Bäder  (mit  und  ohne 
Zusatz  hautröthender  Dinge),  Reiben  und  Pochen  der  Fusssolileu. 
Innerlich  Zuckerwasser,  Weinstein  ,  Salpeter ,  Kühlpulver  ,  Brause- 
pulver, Limonaden;  bei  gefahrlicheren  acuten  Congestionen,  nameiU- 
licli  in  der  Kinderpraxis,  raschwirkende  Abführungsmittel,  daher  ht- 
II-       sonders    Kalomel    und    scharfe    Klystiere  (mit  Salz,    Seife,    Kssif^. 

nachher.  Zxviebclaufguss  u.  dgl.) — IL  Nach  dem  Anfall  und  bei  den  ha- 
bituellen Kopfcongestionen  behandle  man  die  inzwischen 
erkannte  Grundkrankheit  und  beseitige  die  krankmachenden  Ursa- 
chen. Dies  geschieht  theils  durch  Abänderungen  der  Lebensvieise : 
Bloss-  und  Kühltragen  des  Halses,  gehörige,  reichliche,  aber  rich- 
tig geleitete  Körperbewegung  (Gymnastik,  besonders  der  Füsse); 
Vermeiden  des  Krumm-  und  Vielsitzens,  der  grossen  Gesellschaf- 
ten und  Volksversammlungen,  der  heissen  Zimmer  und  Badestuben 
u.  s.  w.,  durch  häufiges  kaltes  Waschen  des  Gesichts,  der  Schläfe 
und  des  Halses,  selbst  kalte  Begiessungen  des  Kopfes,  Sorge  für 
gehörige  LeibesöfTnung,  in  manchen  Fällen  durch  abgeschreckte  oder 
kalte  Sitzbäder;  Genuss  des  frischen  W^assers,  soweit  es  die  Ver- 
dauung nicht  beeinträchtigt,  nach  Umständen  mit  etwas  Zucker  ver- 
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mischl)  oder  der  Brausewässer  oder  Limonaden  (am  besten  beißebandi.d. 
leerem  Magen  zwischen  den  Mahlzeiten),  die  Vermeidung  starkerKopfcongest. 
Weine  und  ßiere,  des  Kaffee's,  der  Chocolade  und  ähnlicher  Ge- 
lränke, auch  wohl  des  reichUchen  Essens  und  der  Fleischkost. 
Nach  besonderen  Anzeigen  füge  man  hierzu  die  ärzthchen  Heilmit- 
tel: die  fortgesetzten  einlach  warmen  oder  geschärften  Fussbä- 
der,  die  Epispastica  an  entfernte  Tbeile ,  den  inneren  Gebrauch 
des  Weinsteinrahmes  oder  Seignettesalzes  (mit  oder  ohne  Schwe- 
fel oder  Rhabarber  oder  Senna),  der  Tamarinden,  des  Elect.  lenit. 
und  anderer  Abfuhrmittel,  der  Schwefelsäure  (in  der  Form  des 
Elixir  llalleri  und  Mynsichti),  sodann  gewisser  Mineralwässer  (be- 
sonders der  Abfuhrwässer,  des  Püllnaer,  Seidschötzer  oder  Frie- 
dricbslialier  Bitterwassers,  der  Eger  Salz-  und  Wiesen-Quelle,  des 
Maria-Kreuz-Brunnens)  U.S. f.  Zu  Einschränkung  der  Herzbewegun- 
gen sogar  die  Digitalis  oder  Lactuca  oder  Blausäuremitlel  in  klei- 
nen Gaben.  Manche  habituelle  Kopfcongestionen  werden  in  der 
Thatnur  durch  Krankheiten  des  Magens  und  Darmkanales,  oder  der 
Leber,  durch  Hämorrhoidalzustände,  Menstruationsyerhaltung  u.  dgl. 
unterhalten,  oder  beruhen  auf  Nervenschwäche  (beziehentlich  Hiru- 
schwund),  und  verlangen  die  Dem  entsprechende  Behandlung. 

In  der  Genesnngszeit  findet  zum  Theil  die  Fortsetzung 
dieser  Behandlung  statt;  besonders  dient  hier  ein  vernünftiges  gei- 
stiges Verhalten  nebst  körperlicher  Bewegung,  namentlich  Freiübun- 
gen, Reiten  und  Gehen  in  freier  Luft;  eine  nicht  allzureiche,  mehr  vege- 
tabilische Kost,  Kühlbalten  des  Kopfes,  lockere  Bekleidung  des  Hal- 
ses ,  Warmhalten  der  Fusse  und  OfTenhalten  des  Unterleibs ,  nebst 
Vermeidung  der  obengenannten  schädlichen  Einflüsse.  « 

Rob.  Null ,   Essays  on  detenninotion  of  .  . 

biood  10  ihe  benii.  Lood.,  1842.   8.  Rouchet  de  fiantei,  üb.  Gehirncoo^ealiO' 

Georg  üurrowAt  über  die  Krankheiten  des       nen.    Ans  d.  Aon.  möd.  psycb.    1850»    in 
cerebralen  ßlulkreislaurs  etc.    Deulscb  von       SchmidCa  Jabrb.  Bd.  68.  S.  44. 
Posner.  Leipzig,  1  847.    8. 


Innere  Kopfentzflndnngen. 

§.  367. 

Die  Entzündung  des  Gehirns   (Inflammatio  cerebri,  Ce-    'nwe 
rebrüis)  und  die  Entzündung   der    Gehirnhäute  ^ ^f^fl<^^^fi'^^fJ^^°^fJ^^' 
tio  membranamm  cerebri y    Meningitis  cerebralis)  werden   lür  den*"     '^  "*'* 
klinischen  Zweck  am  besten  zusammen  betrachtet,    wie  denn  beide 
auch  häufig  zusammen  vorkommen  und  dann  nicht  mit  Unrecht  den 
Namen  Entzündung  des  inneren  Kopfes  ( Encephalitis)  erhal- 
ten, der  aber  auch  für  die  Gehirnentzündung  allein  gebraucht  wird. 
Eine  solche  vereinigte  Form,  wo  sich   eine   acute  Entzündung  über 
den  grösseren  Theil  der   weichen   Hirnhaut   und   der  grauen  Hirn- 
rinde  zugleich  verbreitet,    ist   schon    seil   alten  Zeiten  bekannt,  da 
sie  ziemlich  constanle    und  aufl^ällige  Symptome  hat  und  durch  of- 

Choutant' Richter,  Palb.  u.  Tber.  r>.  Aufl.  34 
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§.  367. 


Innere Kopf-fenkundigere  Ursachen  (z.  B.  Kopfverletzungen,  ErsehüUeningeD, 
entziinü.  Sonnenstich)  entsteht;  von  ihr  schreibt  sich  das  Symptomenbild  der 
Hirnentzündung  oder  Phrenitis  her,  welche  wir  unten  ausfuhrli- 
cher betrachten.  Oertlichere,  umschriebene  und  specifische  Arteo 
der  inneren  Kopfentzündung  dagegen  verlaufen  allerdings  oft  unter 
ganz  anderen  Symptomen  oder  viel  unscheinbarer.  Diese  betrach- 
ten wir  soiort  in  der  Anmerkung.  Die  Ilirnafrection  der  Säufer 
wurde  schon  früher  (§.  263  Anm.)  erörtert  und  die  tuberkulöse  Hirn- 
hautentzündung (nebst  der  von  ihr  symptomatisch  kaum  zu  treo- 
nenden  Meningitis  baseos)  wird  beim  acuten  Wasserkopf  zur  Spra- 
che kommen. 


Arten 
1. 


Anm.     1.  nie    Entzündung    der    barten  Hirn  ha ti  l    bewirkt  in  die«tf 
Membran  eine  rosenrothc  Einspritzung  der  Haargerässclicn,  Trübung  und  Auflodf- 
Enizänd.dcr,.,i„g^  daher  Dicker-  und  Glanzlos-Werden  dieser  Haut;    die  Exsiidnle  liegen  Üwib 

Durauiater;|„  den  Masclien,  theils  am  Schädelknochen,  und  gehen  später  in  faserige  Srhvitkn. 
in  Adhäsionen  mit  Nachbarlheilen,  in  Verkalkung (Osteophyti;  seltener  (au!B$crven 
benachbarte  Eiterungen  die  Hirnhaut  ergreifen)  in  Eiterung  über.  Mei>t  iM  der 
Knurhc[i  niilerkrankf.  Ueberhaupt  entsteht  Aienv.  Entzündung  meist  von  Kraukbrü 
der  Nachbartheilc  (besonder:»  des  Felsenbeins)  oder  traumatisch.  Sie  bewirkt  fiofi 
festsitzenden,  durch  Pochen  auf  den  Schädel  sich  steigernden  Schmerz  ni-bsl  ff- 
böhter  Wärme  an  der  kranken  Stelle  des  Kopfes  und  ist  vielleicht  bäußg  untff 
den  Namrn  Kopfgicht  oder  Kopfreissen  bekannt.  Sie  i«fl  nicht  noth«eodij 
mit  Ilirnzufällen  verhunden. 
2.  2.  Die   Entzündung   der  Spinn  webe  nhaul  (Arachnitis  eerehratis)  i»i 

derAn-icIi-  zwar  bald,  des  SchädelblaKes  (A.  parielalis),  bald  des  Hirnblatles  {A.  ri$€fnlüi. 
noidea;  bald  beider:  zeigt  Trübung  und  Verdichtung  derselben  und  versehiedenartifr £i-<<f- 
datc  in  ihrem  Sacke;  selten  eine  eigentliche  Einspritzung  ihrer  feiDStco  Burf«- 
fässchen.  Sic  kommt  fast  nur  als  Begleitung  anderer  örtlicher  oder  angenuintr 
Krankheiten  vor;  als  Producte  geringerer,  umschriebener  Entzriiulungen  die.«cr  Art 
kann  man  die  sogenannten  P  a  c  c  h  i  o  n  i '  scheu  (iranulationen  betnicbteD,  welrb 
sicin  bei  vielen  Erwachsenen,  besimders  nach  häufigen  Kopfcongestionen  uud  Kopf- 
schmerzen, nainentlich  auch  bei  Säufern,  finden  uiid  später  durch  Druck  und  Aaf- 
saugung  die  harte  Hirnhaut  sowie  den  Schädelknochen  durchbohren  können.  Im 
Säuglingsalter  knnn  eine  Arachnitis  zu  chronischem  \Vasserk(»iif  der  Hirnhäute  Ver- 
anlassung gehen.  —  Die  Symptome  dieses  Hebels  sind  ebenfalls  dunkel:  \iflleitbi 
festsitzender  örtlich  hesrliränkter  Kopfschmerz,  Kopfreissen,  dazu  spater  aoffc 
wohl  Hirnzufälle  u.  s.  w. 
3-  3.  Die  Entzündung    der   Hirnsinus    (PhlebHis  sinuum  rerebralium)  fot- 

stelil  am  häutigsten  durch  Entzündung  und  Eiterung  benachbarter  Theile  (z.  B. 
durch  Eileniufsaugung  bei  Ciiries  des  Felsenbeins),  doch  auch  durch  allgeniriiM 
Pyämie  oder  in  Folge  äus«?erer  Verletzungen  des  Schädels.  Sie  verläuft  »ic  andfff 
Veiieiient/j'indnngfMi,  nach  anfänglicher  Blutgerinnung  ftdgt  Eiterbildung  im  Venfunihr 
und  endlich  allgemeine  Phlebitis:  sie  zieht  leicht  Stasen  im  (lebirn  und  den  Hirn- 
häuten  nach  sieh.  Die  S>mptome  sind  ganz  dunkel ;  angeführt  werden  :  dumpfcTÜ^- 
uiid  N;u'ken-Sr|iinerz,  Scliwindel,  Schwarzwerden  vor  ilen  Augen,  geistige  Verstimmoof : 
Fieber  mit  Schüttelfrösten,  gelbliche  Hautfärbung  (und  andere  pynmische  Sraptuffl^)^ 
endlich  später  allgemeine  Krämpfe,  Schlafsucht,  Pupillenerweifening  u.  i.  w.;  der 
Tod  erfolg!  durch  Hirndruck  oder  Hirnödem,  lähmungsartig.  [Vgl.  Aurel.  Bod- 
deus,  de  \enarum,  praecipue  vero  de  sinuum  cerebralium  inflammatioDe.  Lips- 
1842.  8.] 
*•  4.  Die  E  n  t  z  ü  n  d  u  n  g  des  H  i  r  n  m  a  r  k  e  s   erscheint  gewöhnlich  in  einieln« 

derHIrn-    isolirten  Herden,  von  der  tlrösse  einer  Bohne  oder  Nuss,    im   Innern  des  Gehiri» 

medulla;  {Knci'j>hnlitix  cfnlralis).  Im  Stadium  der  Hyperämie  erscheint  die  befallene  Hirn- 
steile  voll  feiner  Blutpuncte :  bald  wird  sie  feuchter,  angeschwollener,  erweicht  un* 
endlich  breiartig  zertrümmert;  dabei  ist  sie  entweder  unverfarbt,  nur  von  wässeri- 
gen Exsudaten  getränkt  (w  c  i  s  s  e  Erweichung,  im  Jugendalter  gcw öhnliclMTl, 
oder  durch  kleine  BUilauslrclungen  röthlich,    violett,    bräunlich  oder  hcfeoutig  gf- 


der  Sinus 
cranii : 
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firbt   (rolhe  Erweichung);    endlich   von   gelben   oder  milchiglrüben  Exsudateninnere KoDf 
dttrcliselzt,  welche  unter  dem  Mikroskop  Entzündungs-,  Eiter-  und  andere  Exsudat-    eniiünd 
Körperchen    nebst   zerlruunnerler  Markinasse   erkennen   lassen.     Diese  Entzündung         4 
ITihrt  später   bald  zu  Blufaustretung  (Blulschlagnuss),   bald  zu  flirnabscessen ,  bald   derllirn- 
zu  gelber  oder  milchiglrfiber  Erweichung,    oder   auch   zur   Eildung   von    Schwelen  nicdulla- 
oder   festen   Kapseln   an  und   um  die  kranke  Stelle,  oder  zu  tuberkelarligen  After-  * 

produclen,  oder  zu  Schwinden  der  Markmasse  mit  Zurückbleiben  einer  flüssigen, 
breiigen  oder  zelligen  Substanz.  Die  Umgegend  der  entzündeten  Stelle  ist  mehr 
oder  weniger  odemalös  und  wässerig  erweicht.  Diese  centrale  Hirnent Zün- 
dung verläuft  meist  chronisch,  oft  uhne  alle  bestimmte  Symptome,  bis  sie  in 
Himabscess  oder  Hirnblutung  übergeht  und  in  letzterem  Falle  oft  plötzlich  todtet. 
Letzleres  besonders  bei  allen  Leuten  mit  verknöchernden  brüchigen  Hirngefässen 
and  bei  Herzkranken.  Doch  kann  sie  in  einzelnen  Fällen  (durch  Rückwirkung  auf 
die  benachbarten  und  peripherischen  Hirntheile)  dumpfen  festsitzenden  Kopfschmerz, 
Sehwindel,  Sinnestäuschungen.  Krämpfe,  Irreseyn,  partielle,  meist  halbseitige  Läh- 
moogen  und  Anästhesien,  Coniracturen  einzelner  Glieder,  herumziehende  Glieder- 
schmerzen u.  dgl.  m.  verursachen.  Dass  der  Sitz  hierbei  grosse  Unterschiede  be- 
diDgea  müsse,  leuchtet  ein.  Am  häufigsten  findet  sie  sich  in  der  Gegend  der  Seh- 
hJigel  und  Corp.  striata.  In  wiefern  sie  bei  manchen  Geisleskrankheiten  betheiligt 
•ey,  ist  noch  zu  ermitteln.  —  Selbst  die  eingetretene  Hirnvereilerun g  {Ab- 
Mrtfvj  cerebri)  ist  bisweilen  ohne  deutliche  Symptome ;  in  anderen  Fällen  mit  den 
Zeichen  innerer  Eilerungen  (§.  33),  öfterem  Frösteln,  erneutem  Fieber,  heissen 
Jbnd  und  Fuss-Tellcrn  und  hektischen  Zeichen  verbunden  {Phthisis  cerebri,  Hirn- 
ichwindsu  cht).  Zuweilen  tritt  eiteriger  OhrausOuss  hinzu  oder  geht  vielmehr 
lurher  {Olorrhofa  ccrrbralis).  M  e  t  a  s  t a  t  i  s  c  h  e  A  b  s  c  e  s  s  e  kommen  im  Gehirn, 
Bit  ähnlichem  Charakter  wie  in  anderen  Organen,  theils  in  letzlerem  Falle,  tbeils 
hei  allgemeiner  Pyämie  vor. 

5.  Die  Entzündung   der  Hirnrinde    {Ejicephalitis    peripherica)    erscheint         5. 
in  weiterer  Ausbreitung   über    die  Hirnoberfläche    fast  nur  in  Begleitung    der  Me-derCoriical- 
ningitis,  welche    wir  im  Folgenden  ausführlich  betrachten  und  deren  Hauptsym-  subsianz ; 
ptome   (die   sogenannten   phrenitischcn)   ihr  zuzuschreiben    sind.     Sie  bewirkt 
eine  dunkle  rölhliche  Färbung,  Rlutreichthum   und  Anschwellung  der  grauen  Mark- 
misse,  später  auch  Blutaustretung,  Erweichung,  Eiterung   oder  innige  Verwachsung 
derselben  mit  der  Pia  mater. 


§.  368. 


6. 
der  Pia 
mater. 


Die  Entzündung  der  weichen  Hirnhaut  (Meningitis  ce- 
rebralis)  erscheint  in  zwei  Ilauptformen,  einer  einfachen  faserstof- 
figen  (Meningitis  simplex)  und  einer  tuberkulösen  (Meningitis 
iuberculosa),  erslere  gewöhnhch  an  der  oberen  Seite  der  Hirnwin- 
dungen sitzend  (Meningitis  convexitatis),  letztere  an  der  Ilirnbasis 
um  die  Ncrvenwurzeln  herum  (Meningitis  baseos);  letztere  wird  im 
folgenden  Kapitel  betrachtet,  da  sie  in  der  Regel  hiuigen  Wasser- 
kopf nach  sich  ziclit.  —  Erslere  hingegen  bewirkt  bei  acutem  Ver- 
laufe und  bedeutenderer  Ausbreitung  (als  Meningitis  acuta  simplex) 
in  ihren  früheren  Stadien  jene  Zulalle  von  Heizimg  der  Hirnrinde, 
welche  bei  den  Aelteren  als  Hirnentzündung  schlechtweg  oder  als 
Phrenitis  beschrieben  sind.  Ihr  Sitz  ist  die  obere  Hirnwölbung,  phreniiis 
mit  Ausnahme  der  Basis:  die  trüben,  bald  wässerig-gallertartigen, 
bald  faserstoHig-eiterigen  Exsudate  liegen  zwischen  den  Hirnwin- 
dongen  oder  längs  der  Venen  oder  schichtenweise  ausgebreitet.  Die 
▼erdickte  Pia  mater  lässt  ^ich  mit  leichter  Mühe  vom  Gehirn  abzie- 
hen, dessen  Obertläche  sich  oR  etwas  erweicht  lindet,  oder  farm- 
lich entzündet  i^t.  Siwter  werden  die  Exsudate  zu  dicken  zelligen 
oder  faserigen  Schichten  und   verwachsen  gern  mit  der  Hirnrinde 
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Innere Kopf-(die  dann  beim  Abziehen  bangen  bleibt)   oder  mil  Arachnoidea  und 
entiöndung-Dura  mater.     Oft  gebt  aucb  diese  Entzündung  (besonders  wenn  sie 
Phreniiis.  ^^^  allgemeiner  Pyämie  hervorging)  in  Eiterung  ober.     Später  tritt 
(dafern  nicht  der  Tod  dazwisclien  trat)  Verscbrunopfung  der  befalle- 
nen Stelle,  daher  partieller   Schwund  der  llimmasse  oder  Verhär- 
tung und  Verwachsung  derselben  (mit   secundärcm  Blödsinn,  Läh- 
mungen u.  dgl.)  ein. 
a.  Diese  acutePhrenitis  tritt  bisweilen  plötzlicli,  öfters  mit  Vor- 

acuta,  i,Qten  von  Hirnhyperämie  (§.  363)  auf:  z.  B.  Schwere  und  Wü- 
stigkeit  des  Kopfes,  Hitze  und  Druck  in  demselben,  ungewöhnUche 
Empfindlichkeit  der  Sinne,  Schwindel,  Ohrensausen,  Mangel  an 
Schlaf,  Gcmüthsverstimmung,  Unfähigkeit  zum  Denken  u.  dgl.  Danol 
folgt  dann  ein  fixer,  anhaltender  Schmerz  im  Kopfe,  der  sich  ver- 
mehrt durch  starke  Sinneseindröcke,  geistige  Einwirkungen  uod  An- 
strengungen zum  Denken,  durch  Schütteln  des  Kopfes  und  Bocko, 
durch  Pressen  beim  Stuhlgang  oder  bei  tiefem  Alhemholen  u.  dgl. 
Der  Kopf  ist  heiss,  der  Kranke  kann  ihn  nur  mühsam  aufredit 
halten,  bohrt  ihn  rückwärts  in  die  Betten  ein  und  greift  öfter  mit 
den  Händen  darnach.  Das  Gesicht  bald  geröthet  und  aufgetrieben, 
bald  ungewöhnhch  blass  mit  theil weiser  Röthe,  bald  collabirt;  die 
Augen  roth,  funkelnd,  hervorgetrieben;  der  Blick  stier  oder  unsi- 
cher, rollend,  wild,  bisweilen  schielend  mit  widernatörlicli  verwen- 
deten Augen.  Oft  Lichtscheu  und  Verengung  der  Pupille,  Tizieid- 
lichkeit  gegen  Schall  und  Lärm,  Widerwille  gegen  Gerüche,  bis- 
weilen allgemein  erhöhte  HautempfindhchkeiL  Die  Arterien  des 
Kopfes  klopfen  stark,  die  Venen  sind  aufgeschwollen,  strotzend; 
der  Puls  ist  hart  und  frequent;  der  Athem  ungleich;  lebhaftes 
und  anhaltendes  (entzündliches)  Fieber.  Sehr  gern  und  zeitig  ge- 
sellt sich  Erbrechen  hinzu,  bisweilen  mit  Durchfall  (beide  oft  gal- 
lenreich), öfters  mit  Stuhlverstopfung.  Oft  Harnverhirftung  (worauf 
besonders  zu  achten),  bisweilen  auch  unwillkührlicher  Harnabgang. 
Die  eigentlichen  phreni tischen  Symptome  besteben  io  einer 
bedeutenden  Störung  der  geistigen  Thätigkeiten  und  mit  ihnen  der 
Sprache  und  Muskelkraft:  das  Rewusstseyn  schwindet  bei  einiger 
Heftigkeit  der  Krankheit  bald,  wenigstens  in  den  Exacerbationen: 
Sinnestäuschungen  stellen  sich  ein;  der  Kranke  träumt  wachend; 
die  Sprache  wird  hastig,  stotternd;  es  brechen  stille  oder  lebhafte, 
selbst  wüthende  Delirien  aus,  mit  unaufhörlichem  lautem  Spreeben 
und  Schreien,  Zähneknirschen,  Herumwerfen ,  Aufspringen  und  an- 
deren Zeichen  der  Tobsucht  {Encephalitis  furihunda).  Dazu  Schlaf- 
losigkeit oder  unruhiger  unterbrochener  Schlaf,  oft  auch  Krämpfe, 
z.  B.  Trismus,  Flechsenspringen,  Mückenhaschen,  Flockenlesco,  so- 
gar Wasserscheu  u.  dgl.  m.  Im  weiteren  Verlauf  der  Krankheit, 
oder  in  schlimmeren  Fällen  auch  schon  frühzeitig,  tritt  nun  statt 
der  Hirnreizung  (der  Kopfschmerzen,  der  Ueberempfindlichkeil  aller 
Sinnesnerven,  der  lebhaften  und  wülhenden  Delirien,  der  Schlaf- 
losigkeit u.  s.  w.)  ein  entgegengesetzter  Zustand  ein,  mit  mur- 
mchiden  stillen  Delirien,  schlal'süchtiger  Betäubung,  erweiterter  und 
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trager  PiipiJle,   ünempfindlicLkeit  gegen   den  Schmerz  und  grosser  PhreniUs 
Hinfälligkeit  {Encephalitis  soporosa).  b. 

Die  chronische  Entzündung  der  Pia  mater  und  ihrer  «^^fo"»«^«- 
Nachbarlheile  kann  ohne  sehr  auffallige  Symptome  verlaufen.  Sie 
macht  zuweilen  nur  chronische  Kopfschmerzen,  anscheinende  Kopf- 
congeslionen,  Ahmaltung,  Schläfrigkeit;  sie  verläuft  häufig  als  Me- 
lancholie oder  Wahnsinn,  die  in  Blödsinn  übergehen  und  mit  der 
allgemeinen  geistigen  und  körperlichen  Lähmung  der  Irren  enden. 
Manche  Krämpfe,  besonders  epileptische,  und  manche  partielle  Läh- 
mungen dürften  von  solchen  chronischen  Exsudaten  ihren  Ursprung 
nehmen. 

Die  Encephalitis  entsteht  entweder  primär,  durch  äussere  Ge-  Ursa<:i)CD. 
vraltthätigkeilen ,  die  den  Kopf  treffen ,  wie  Fall  auf  den  Kopf,  Er- 
schütterung und  andere  mechanische  Yerletzungen  desselben,  heftige 
Einwirkung  der  Sonnenhitze,  auf  den  blossen  Kopf  (Sonnenstich, 
Insolatio,  Siriasis),  starke  Ofenliitze,  heftige  Kälte,  durch  Ueber- 
maass  geistiger  Getränke,  heftige  Gemülhseindrücke,  ungewöhnliche 
geistige  Anstrengung,  besonders  mit  anhaltendem  Nachtwachen, 
heftige  Erkältungen  des  Kopfes  oder  der  Füsse  u.  dgl.  Bisweilen 
gebt  die  Encephalitis  secundär  von  anderen  Krankheiten  aus,  theils 
durch  Einwirkung  oder  Fortpflanzung  benachbarter  Krankheitspro- 
cesse  (Gontiguitäl),  besonders  bei  Entzündung  und  Eiterung  des 
Felsenbeines,  der  inneren  Augen-  und  Stirn-Höhle,  bei  Kopfrosen, 
Gesichtsrosen,  bei  durch  Gefässbrüchigkeit  herbeigeführten  Blutun- 
gen innerhalb  der  Schädelhöhle  u.  s.  w.  Oder  es  ziehen  allgemei- 
nere, dyskratische  Krankheiten  das  Gehirn  und  die  Hirnhäute  in 
ilen  Knis  des  Krankseyns,  so  z.  B.  Pyämie  {Me7iingitis  pyaemica), 
Scharlach  (M.  scarlatinosa) ,  Säuferkrankheit  (s.  Delir.  tremens^  §. 

263  Anni.). 

Der  Verlauf  ist  bisweilen  sehr  rasch.  Das  Uebcl  wird  oft  verlauf. 
in  einigen  Stunden  tödtlich  und  macht  seine  Ausgänge  in  vier  bis 
sieben  Tagen.  Eine  günstige  Entscheidung  erfolgt  unter  Freiwer- 
den der  Siinies-  und  Geistesthätjgkeiten ,  bisweilen  unter  Schweiss 
und  Harnausscheidungen ,  faculenten  Stühlen ,  Nasenbluten,  Hämor- 
rholdalfluss  u.  dgl.,  doch  in  der  Regel  nur  langsam.  Der  Tod 
tritt  theils  auf  der  Höhe  der  Krankheit  ein,  durch  plötzliche  Läh- 
mung der  Nervenlhätigkeit  (Cullapsus),  oder  durch  Hirnblutung, 
oder  durch  Slicktluss,  theils  durch  spätere  Einwirkung  der  Krank- 
heitsproducle.  Es  folgt  nämlich  leicht  Wassersucht  im  Innern  des 
Gehirns  oder  in  seiner  äusseren  Umgebung  inneihalb  der  Schädel* 
bohle,  Erweichung,  Vereiterung  oder  auch  Verhärtung  der  Gehirn- 
Substanz,  Verdickung  und  Verwachsung  der  Gehirnhäute  u.  s.w.  Daher 
hinlerlässt  die  Encephalitis  auch  bei  nicht  tödtlichem  Ausgange  leicht 
Nerven-  und  Geistes- Krankheiten:  Gedächtnissschwäche,  Blödsinn, 
periodische  Tobsucht ,  Krampfkrankheiten  (besonders  Fallsucht), 
Lähmungen  (besonders  die  sogenannte  Paralysis  getieralis)  u.  s.  w. 

Die  Prognose  ist  im   hohen  Grade  ungünstig,  doch  kommt  Prognose, 
es  darauf  an,  ob  die  veranlassenden  Ursachen  gehoben  oder  ge- 
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i,(  mildert  werden  kfjnnen:  Kiiidei-,  alle  Personen ,  Säufer  udJ  W4di- 
'■■  nerinnen  sind  am  meisten  dabei  in  Gefulir.     Dift  rcinn  tind  |>nmirt 
Enceiihalitis  ist  minder  gclührlicli  als  die  secwnJiire,  besonders  Sn 
dyskraliBclien  Formen. 
Mg.        Die  Behandlung  der  Eiicephalilis  ist  die  rfer  EnUündungw. 
liflsoDders  der  henigeren  nnd  parentüyinatösen,  ini  Allgompinwt.  Sie 
orrorderl   alter   vorzugsweise    ein   schnelles   und   daliw  tiMoniiOTM 
Handeln.     Das  Krankenzimmer  mnss  kiilil  und  verdmikell  seyou»* 
möglicIislB  Rulie  für  Geisl  und  Körper  gewähren.     Ili;lt  'inil  CpIrtrA 
inüBSen  streng  anlipblogislisch  aey«.     Man  lager«  d.n   l        ' 
erhöhtem  und  kurzgeschürenem  Kopfe  nnd  enlhlös^i. 
80.   dasB  gegen  das   He raussp ringen  aus  dem  Bell  n 
schädliche  Herumwerfen  auf  eine  schonende  Weise  ■^,'-- 

Je  mehr  Hirnreizung  vorwaltet,  je  tolisüdjtigei-  dit  Delincu 
sind,  je  (iinkeliider,  rölher,  strotzender  die  Augen,  je  gertlWr 
und  aufgelricbeuer  das  Gesicht,  je  heftiger  di«  Arterien  kUwTM, 
und  die  Venen  turgiren,  je  deullicher  das  EntzündungsIlBber :  iw»to 
[  lieber  macht  man  starke  allgemeine  Blutcnllcerungen.  Mau  uinmil 
[  sie  am  Arme  vor  und  sorgt,  dass  der  Strahl  voll  und  kräaig  i^winp 
und  die  urilhtge  Menge  Blut  auf  Einmal  ausgeleert  nnrdr.  Xüi 
unterstützt  einen  solchen  Aderlass  auch  noch  durch  Blutend  in 
Schläfe  und  Hals  und  hinter  die  Ohren  (bei  Hämorrhnid.ilzusfiadni 
und  MenslrualionstOrungeu  an  den  After  und  diu  Genii.-iliiii).  donb 
SchrfipIVfipfe  an  das  abgeschorene  Hinterhaupt  und  den  Nu^, 
durcli  Einschnitti!  in  die  Koplbedeikungen,  hesondurs  b«.-i  Ko(ifm- 
letzuDgen;  Im  Kindern  hat  man  auch  Scarilicationeii  im  litncni 
der  Nase  und  Blutegel  an  die  Nasenlöcher  emjifohlen.  —  Bei  gros- 
sem Schwäch  czustand,  Blutmangel  oder  typhus-ähnlichi^m  Uuinktrr 
der  Krankheit  linden  die  örtlichen,  ohne  die  allgunieinen  Wuirtil- 
leerungen  statt.  Die  Junod'sche  Schröpfpiimpe  scluttn  «iweilen 
schnelle  Linderung:  auch  hat  man  Compression  der  Halsacidagadtn 
empfohlen. 

Das  Nächste  nach  den  Blutentleerungen  sind  die  kallon  On- 
sddäge  anf  den  ahgeschoreiien  Hopf;  dazu  verwendet  man  lüdm 
iü  Schnee-  imd  Cis-Wasser  getaucht  oder  auf  eine  Eisscholle  g^ 
legt  (Eislappen),  die  mau  Öfters  weclisell.  oder  auch  Schnee  u>il 
Eis  iu  Tücher  oder  Blasen  gepackt;  man  vertauscht  diese  mit  bi' 
scheo,  so  oll  ihr  Inhalt  geschmulzen  ist.  Wo  die  Jahresteit  oder 
andere  Umstände  die  Anwendung  des  Schnee's  und  Eisea  uAintg- 
lich  machen  (die  jedoch  von  (tecbtswegen  jeder  Apotliekt^r  lasdnein 
Keller  vorrälliig  haben  sollte),  da  bedient  mau  eich  statt  deren  der 
sogenannlcn  Irrigation  (durch  ein  stetig  über  den  Kopf  hrnbrie- 
sclndes  kaltes  Brunnenwasser),  oder  des  öltcren  kalten  KopfwasdiHi« 
oder  kalter  Umschläge  aua  käJtecrzeugenden  Mischuuj^eii :  »o  t.  Ü 
aus  gleichen  Thuilen  Essig  und  Wasser  mit  etwas  Kochsalz,  oder 
ii6  Schmucker' sehen  Umschläge  aus  Wasser.  Essig.  SnlpAter  und 
Satintak,  deren  Verhältniss  verschieden  angegebon  (t.  B.  Af|.  Mm«. 
iy.,  Acet.  H«a£.  j.,  NiU'.  uiic.,^.,  Sal. 
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besten    von  jedem  Arzte   nach  Befinden   der  Unistande   al»geänderüuner6Kop« 
wird.     Bei   grösserer  Bewusstlosigkeit  und  Zeichen  von  Ilirndruck  «niiand. 
dienen    nocli   kräftiger  die  kalten  Sturzhader    über   den  Kopf,    die"*^""***""« 
man  im   warmen  Bade  machen   kann.     Bei  dieser  Anwendung  der 
Kälte  muss   man   aber  die  Euphorie  beachten  und  das  Mittel  ent- 
fernen ,  wenn  sich  kurzer  Alhem,  blaue  Lippen,  Zittern,  Convulsio- 
nen  und  ähnliche  Verschlimmerungen  zeigen. 

Nächstdem  macht  man  kräftige  Ableitungen  nach  unten:  ge- 
schärfte Fussbäder,  Ein  Wickelungen  der  Schenkel  in  Essiglappcn  oder 
in  Senfaufgusse;  man  bringt  schnellwirkende  Epispastica  an  diesel- 
ben (Senf,  Meerrettig  u.  dgl.)  oder  frottirt  sie  tüchtig.  Man  unter- 
stützt die  Wirkung  dieser  Ableitungsmittel  durch  Abführmittel  und 
reizende  Klystiere  mit  Seife,  Essig,  Kochsalz,  Bittersalz ,. Krotonöl 
u.  dgl.  mehr. 

Die  innere  Behandlung  geschieht  durch  kühlende  Dinge:  Pulvis 
temperans,  Glaubersalz  mit  Tart.  stibiat.  und  Oxymel,  Nitrum  in 
Emulsionen ;  sehr  früh  schon  wird  das  Kalomel  gegeben,  und  zwar 
granweise  rasch  hintereinander,  bis  öftere  Stuhlgänge  erfolgen.  Bei 
fortdauernder  grosser  Unruhe  des  Kranken,  Schlaflosigkeit,  Schmerz 
und  trockener  Haut,  und  nach  gehörig  yollzogenen  Blutentleernngen 
leistet  zuweilen  Opium  (nach  Umständen  in  Verbindung  mit  dem 
Kalomel)  oder  das  Mor])hium,  beide  in  verhältnissmässig  grösserer 
Dosis,  gute  Dienste.  Später  wird  zur  Förderung  der  Aufsaugung 
Jodkali,  Tart.  stib.,  Arnica,  Digitalis  angewendet,  auch  äusserlich 
auf  den  Kopf  Mercurial-  oder  Jodsalbe  eingerieben,  warme  Fomen- 
tationen  oder  warmwerdende  Kallwasserlappen  aufgelegt,  Blasen- 
pflaster  oder  Pockensalben  in  den  Nacken  (oder  sogar  auf  die  Kopf- 
haut selbst)  angebracht  u.  dgl.  m. 

Während  der  Wiederherstellung  ist  der  Kranke  sorgfaltig 
vor  allen  den  Geist  aufregenden  Einwirkungen  zu  hüten  und  nur 
allmälig  wieder  an  Sinnes-  und  Seelenreize  zu  gewöhnen,  da  Rück- 
lalle  sehr  häufig  sind.  In  dieser  Periode  werden  die  kühlenden, 
zertheilenden ,  ableitenden  und  ausleerenden  Mittel  fortgesetzt:  so 
kalte  Waschungen  des  Kopfes  und  kühles  Verhalten  desselben,  Fuss- 
bäder,  Abführmittel,  laue  allgemeine  Bäder  u.  dgl.  m. 

An  in.  l.     Dil»  Entzündung    des    inneren  Oh  res  {Otitis  interna)    giebl  Verwandte 
nicht  nur  häufig  zu  Encephalitis  Anlas»,  sondern  wird  auch  leicht  mit  ihr  vemech-Krankheiten, 
seit,    hest)ndcrs    bei   Kindern   und   hewusstlosen   Kranken.     Sie  beginnt  mit  einem         7. 
tiefinnerlich  sitzenden  Schmerz   auf  der  einen  Seite,  wdzu  Unruhe,  Schlanosigkeit,Otiti8  interna, 
oft  auch  Delirien,  Krämpfe  und  Rrtäubung  hinzutreten.     Man  forsche  nach  Torher- 
gegangenen  Ohren<chmerzen   (Ohrenzwang)   und  Ohrciiausflüssen,  beachte  die  Lage 
des  Kranken   auf  der  kranken  Seite,  prüfe  die  Wanne  derselben  und  die  Röthnog 
der  Ohrmuschel,  versäume  nicht  den  Gebürgang  und  die  Halsdrüsen  genau  zu  un- 
tersuchen und  das  FeUi'nbein  zu  pcrcutiren.     Gewöhnlich  ist  das  kranke  Ohr  taub. 
Bisweilen    tritt   auf  derselben  Seite  Lähnmng  des  Facialnenen  hinzu.     Später  Zei- 
chen  innerer   Eiterung   im  Schädel;    zuweilen   mit    Auswerfen    des    in    der  Eusta- 
chischen  Rohre  herabfliessenden   Eiters  durch  Husten  und  Räuspern  u.  dg),  mehr. 
Die  Behandlung    ist,  wie    bei  Meningitis,    antiphlogistisch  (Blutegel    ans  Felsenbein 
u.  8.  w.)  und  ableitend.     Auch   sucht  man  durch  Reinigung  des  Ohres,  durch  lau- 
warme Einspritzungen    und    durch  Umschläge  auf  dasselbe  den  Ausfluss  des  Eiter» 
nach  aussen  zu  befördern. 
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ncroKopf-         Anm.  2.     Bei    der  Stirnbö  Ul  eneotz  findii  iig    (welche   mei>l  au-  Naswi- 
eQUAn.1.    kalarrlirii    rntshlii),    sitzt    der  Scliiiicrz  in  der  Slini,    ühcr    der  NaM-unurzel  uod 
8.        dni  Augcnhraueu,  i-t  druckend,  girichsain  die  Augen  au?  dem  Kopfe  b*-iT..rprc<5rod. 
irnhölilcii-dc*;  Murgr-n«  am  schliuunsten,  vormelirt  sich  nicbl  dureb  äusseren  Druck,  «.-.hl  ah^r 
eniziiihl.    duVch  KopfscbüllHn,  .Nicssen  u.  s.  w.,  lindert  sich  dirrcb  starkes  Reibm  und  Bür- 
sten der  Stirußcgeud,  so  wie  durch  daselbst  angebrachte  küLlende  Umstblape  oöff 
scharfe  Hautreize  (Blasenpllaster,   Senfleige,    Citronenscbale) .    nicht    minder  diinh 
Ableitung!  nach  den  Füssen  und  durch  Einziehen  warmer  Dämpfe  in  die  Nase. 
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Kopfwassersnchten. 

§.  369. 

Hydrocfl-  Unter    der  Rubrik    Wasserkopf  oder   Kopf  Wassersucht 

phaiusini  (Hydrocephülus)  werden  eine  Anzahl  allerdings  sehr  verscbieöeoer, 
igemein.  gm  Kopfe  vorkommender  Wasoersuchtcn  zusamincngefasst.  Da  die- 
selben sich  jedoch  in  klinischer  Hinsicht  kaum  durch  hinreichend 
scharfe  Grenzen  trennen  lassen,  so  ziehen  wir  vor,  sie  hier  onter 
einer  bis  jetzt  allgemein  gebräuchlichen  Ueberschrifl  zu  vereinigea, 
und  sodann  in  einzelnen  Abschnitten  gesondert  zu  behandeln. 

Es  kommt  nämlich  Wasseransammlung  vor:  theils  in  den  die 
Schädelknochcn  umgebenden  Weichlheilen  (äusserer  Wasser- 
kopf, Uydrocephalus  extemus),  theils  innerhalb  der  Schädelhuhle 
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(innerer  Wasserkopf,    Ifydroc.  internus)^    und   zwar  letzlerer  Hjdrocc- 
sowohl    in   den    Höhlen   des  Gehirns   (7/.  venthnilorvm ,   woselbst    W"^'"* 
jedoch  eine  gewisse  Menge  der  Cerebrospinalllüssigkeil  normal  isl),  ^^^  ^^^' 
als    im  Spinnwebenhautsacke  (//.  meniticjeus)^    und  endlich  infillrirt 
in  die  Markmasse  des  Gehirns  (Oedema  cerebri)  oder  der  Hirnhaute 
(als   wasserige  Änfullung  und  Trübung  der  letzteren,    Oedema  me- 
ning^un). 

Neben  diesen  Unterschieden  sind  der  Ursprungsweise  nach 
wichtige  Arten  des  Wasserkopfes:  der  angeborene,  der  erworbene 
acute  und  chronische,  insbesondere  der  ans  Entzündung  entstandene 
(wo  das  ausgesthw  itzte  Wasser  trübe,  fibrinös  ist) ,  gegenüber  dem 
durch  einlache  Transsudation  klarer  Flüssigkeilen  entstehenden  bei 
gehemmter  Venencirculation  im  Schädel  oder  bei  Hirnschwund  oder 
bei  allgemeiner  Wassersucht.  Auch  unterscheidet  man,  je  nach 
den  Allerstnfen,  den  Wasserkopf  der  Kinder  (H.  vi fatitum) ,  der 
Erwachsenen  (//.  adultornm)  und  der  Greise  (H,  senilis),  —  Von 
allen  diesen  Formen  wird  uns  der  unter  sehr  verschiedenen  IVamen 
bekannte  hitzige  Wasserkopf  der  Kinder,  eine  in  der  Hegel  auf  tu- 
berkulöi^er  (srrofulöser)  Alfection  der  Meningen  beruhende  Krank* 
heil,  am  ausführlichsten  beschäftigen,  da  sie  für  das  praktische 
Leben  die  wichtigste  ist. 

AiMii.     l)i(*  andiTcii  kliiiisL-ii  minder  wichtigen  Artrii  8ind  fu]gcndi>:  1. 

1 .  Dir  ii  n  «j s  «?  r  v.  \\  n  s  ü  e  r  k u  p  f  (llydrocqthalus  externus)    ist  tiiswiMicii  arigf-*''  t'^'cnus. 
Iinreii,  hiswcilrii  Folg«^  diT  Kopfrose  und  andiTer  Kopfmlzündurigcn  uiWr  ein  Tbtril 

der  allgtüin'iiH'u  Haulwassprsuclil ,  bisweilen  äusseres  Syniploni  eines  inneren  Was- 
järrkoples.  Wenn  das  Wasser  iin  Zellj;e\ie!»c  unter  der  Kopiliaul  sitzt  {Ovdcma 
ra;«t/<>),  ^<«'  nimmt  die  (iesehwulst  den  FinKerdrnck  an;  hingegen  nnterlialb  der 
Scbnenbanbe  bildet  das  \Vas'*er  eine  glatte,  feste,  elastiscb-Huctuirende  Anscbwel- 
lung.  —  Die  Üebandinng  bat  nichts  Kigentbiindicbes. 

2.  Her  pewöbnliche  chronische  Wasserkopf  der  Ki  n  der  (//yrfrüfq»/ia-         2. 
Ins  chronicus)  \s{  am  häufigsten    angeboren  (//.  congcnilusK  oft  ziiglrich  mit  Spina  cbrouicus 
bifldn  (§.  320  Anm.  3).     Wie  Fliis>igkeit  lindet    sieh    hier   bald  nur  in  iler  Aracb-   inlantum: 
noidea,  welche  einen  dem  Kopfe  anhängenden,    seltener  innerball)  des  Schädels         a. 
das  (icbirn  /usammendrückenden  Sack    bildet    (H.  tnetiiinn'us   confiniitus),    bald    in  congenitu», 
den  Hirnhöhlen  selbst,  welche  dadurch,  unter  Seilwinden  der  dariiberliegenden 
Hininiasse    und   Verdünnung    des  Schädels,    bis  ins    ungeheure  ausgedehnt  werden 

{H.  renlricuturutn  coutjenitus).  Kntueder  ist  das  Uebel  hier  schon  in  der  Fruchl 
stark  ausgebildet,  mit  Auftreibung  und  mehr  oiler  weniger  J»edeutendem  Schwinden 
diT  S«  hädelkiiochen  und  Aiillösung  des  (lehirns,  so  dass  S(dche  Früchte,  je  nach 
dem  Grade  der  Zerstörung,  tndt,  oder  als  sogenannte  k  o  p  f  1  o  s  e  M  i  s  s  g  e  b  u  r  t  e  n 
{Mouslra  acrfhala  und  himiceiiiuila)  zur  Welt  kommen,  oder  auch  vor  der  Geburt 
euthirnt  wenlen  müssen.  Oder  es  werden  die  Kinder  zwar  lebend,  aber  mit  un- 
gewöhnlich dickem  Kopfe  geboren,  der  sich  nach  der  Geburt  auffallend  schnell  ver- 
grÖBKcrt ,  St)  dass  die  Nähte  innner  breiler  auseinanderweichen ,  die  Knochen  dünn 
werden,  die  Fontanellen  sich  nicht  schliessen,  wobei  das  Gesicht  auffällig  klein 
and  ältlich  erscheint,  die  Stirn  und  Schläfe  hervorgetrieben  sind  und  die  nach 
anlen  gedrängten  Augen  sich  entweder  darunter  verbergen  oder  klotzend  henur- 
ragen.  Dabei  magert  das  Kind  besonders  an  den  (iliedmaassen  ab,  ist  geistes- 
schwach, immer  schläfrig,  lernt  nicht  gehen  und  kaum  aufrecht  sitzen,  verliert 
manchmal  den  Gebrauch  der  Sinne,  muss  endlich  ganz  liegen  und  stirbt  gewöhn- 
lich, mindestens  noch  vor  der  Pubertät.  Auch  hier  ist  der  Sitz  der  Wasseran- 
sammlung iu  der  Kegel  in  den  Gehirnhöhlen. 

Oder  es  entwickelt   sich  die  Wassersucht   der  Hirnventrikel  (oder  seltener  die         b. 
der  Spinnwebenhant)  erst  später,    insbesondere   bei  scrofulosen  und  rhachitiscben  acquisi*"- 
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|iliiilii>.    M;s>tT;iiiLli  dir  S|iirilut>«a.  iihiU  Bluluncvu  im  Siiiunm-hfii^uck  ud».T  auiirrookranL- 

ii.        Ii'-:li-ii.     M.'iii    i^rLi-iint    «litr^en    Hydroc^i/h.  jf/uiii/M^  ^renlricu^•Jr.  rr-i    hfififiiibiitl  :ji 
ari|ui*iiij-.  il'-rii    \if!rii  S«  li\«itzi.-ii    def  Kupft'>.    diT   hcdeiitenden  Gr«"«s*:»'    iirul  Schwer«:  wo« 
Srliiiili-itlit'ili'«    idiihtT  L'ri(jlngki-it    d<rn«i'!b*^n  uufrecht  zu  linlti'ni.    an  dnu  mc^pi. 
iilifr^irliiip-ii .   lM.*nuiiiin«'n«*ii  Aufdruck  dtrr  Auci-ii.    wriihr   «[«ärer  Schit*l»?n  >iO.|  tr- 
u'-itiTii'    l'iipillirn   zi'ik'on.     Düzh    (rilt   VMrwifCtriid<>  Scliljfrigkrit    und    lunt-hiuriidr« 
;:i:i«ii^i'S  l  ii\iiiii<ik'<-ii.  Ali  i  ri  ac«' ru  1)  i!  di*r  Rein  r  tiiid  di'^  [iückni«.   «i^liunnki/oder  <iiiit. 
SlIk'ii  \>r  drill  Aiilri-cht^itzni.    fudlioli    i'(iil«'|iti!>-i.lic  Aiifiilli'    Mitii   l.ali:uuns«*a  ihIi:: 
C«inir:n;iiiri'n,  Srlh-itYrrunrciiiifiuiii.',  Sp**Mhflii  .ni''  dnii  ''U*!'!  «.»ffciirn  Muüd  ii.  dj.!  la 
Aurli    lii-i    dio^tn  Kiiid«'rri    vkfii#^l    >ii-b    d«*r  Sriindel    ufl    M*    zu   eintT  iiü^flicuf^ 
Grn-j^v  au*  und  \i;rdiiiiiil  *icli  ln-s-indi-r«  um  dir.N;ihle:  dir  ri*ut.iiielli-Q  vrrkTi'Ssrra 
ii«  Ii    odrr   üfliifn    >icli  wieder.     Seilen  erreichl   rin  *olcUi*>   kiiid  liu«  kn:di'-ujabr(. 
n«>cli  »iMii^'T  die  I'ulierlät :    indessen    li:it    man    emzeliie  AiiMiahiiifii  \'Va  zii-'tilicb 
gii»s<eii  \V:i«siTk«jpfea.    dir  l»i<:  in  die  ninimlirlirn  J.ibre  hinein  niii  L«-ii«'!i  W.rWs. 
Die  Pr<ii;n  )j<  «*  ist  ifi  allen  ^ulrlien    Källeu    <elir    nnf;iiii«ti^ :     nur    di-r   n.iH: 
ant!f'liur<'ne  i>t  in  den  friilie*>len  Kindestjuliren  Doch  mit  einiger  HulTiuin^  zu  hffajo- 
delii.     Man  iiat   sorgfältig  auf  die  L'r<iaclien  zu  achten  (Scrufeln.     AiiSM'hläge.  Eci- 
ziindungen  ii.  dgl.)    und  hiernaeh  die  |)a«enile  Lebensordnung  zu   lifstiintneu :  W- 
somlers  für  Genuas  der  freien  Luft  und  Sonne,  für  ein  trockoiie>  «(Minige:;  (Juartirr. 
g<'sunde<i  Liger  auf  Matratzen,  zwerkmä^^ige.  kräftige  Kost  ii.  s.  w.   zu  >«Tgeu,  iurk 
die  Sinneneiiltur  und  die  methodische,  pädagogisch-gymnastische  AVeckiiiig  der  cfi- 
•ligen  Kräfte  nicht  zu  veniachlä.<sigen.     Kür  die  Fortscbaffuug  des   Walser»  i?>{  ier 
Kupfsiich  mit  aiiinäiiger  Fntleerung  und  festem  Binden  des  Kupfes  enipfibirn  wur- 
den.    Die  gewöhnlich,  aber  meist  fruchtlos  angewendeten  Mittel  sind :    BlasenpAfllfr 
oder  Haarsrile  im  Narken.    pustelziehende    oder    zertheilende    Einreibungen  io  £c 
ge^rhorene  Srhadelhaut  (z.  B.  vun  BrechweiDstem,  Mercur,  Digitalis.  Jod.  TttfO- 
tinrd.  Wachholder  u.  dgl.l.   Oompression  des  Kopfes  durch  HeftpflastereinwirtWoi- 
gcii  lind  J{inden,    kalte  Begie^^sungen    des  Kopfes,    Trockenbäder     in  warniiT  lilne 
udiT   >oii    der  Sonne  ausgedörrtem   Klug-iand,    lauwanue    alkalische.    salzi£«  o4cr 
aroinati^rhe   Bäder;   innerlieh  Drastica,  Diuretica  und  Resurhentia  (KalouiH.  &«!•- 
rpiinthen.  Digitalis.  Jodkalium.    nach  Betinden  mit  reinem  Jod.  das  JiMlci^^en.  der 
Lebcrthran,  der  KichrlkaflVe  u.  dgl.).     In  den  meisten  Fällen    kommt  alle  ßebiMl- 
luiig  auf  crträgürhe  Fristung  des  Lebens  hinaus. 

3.  3.  Bei  Atrophie  iles  rirliirn^  findet  sich  in  Folge  des  im  Sch«idcl  entsIrhrodcB 

IL  senilis,  luftleeren  Baumes  eine  Wasseransammlung  bald  in  dem  Sacke  der  Anirbu"iiA 
bald  in  den  Ventrikeln  ein  {llyilrurcjihahts  a  tacuo);  dieser  ZufaD  ist  fast  «n*- 
schlie<islich  dem  <ireisenalter  eigen  (AI  t  er««  wass  erku  pf.  Ilydrocephalus  fevliA, 
und  bedingt  die  diesem  Alter  eigene  Schwäche  des  Verstandes  und  der  andrrri 
Jürnfunctionen  (§.  232  f.». 

4*  4.  fjehirnhölilenwassersucht   kommt  auch  nach   manchen  Krankheiten  der  Er- 

IL  nduliur.  w- a  c  h  s  e n  e  n  vor  [Uydmc.  adultorum),  so  nach  inneren  Kopfentzüodungen.  he««- 
ders  tuberkulöser  Meningitis,  nach  ty[diösen  Fiebern,  verschiedenen  Nenrra-  ori 
<j<'ist<>s-Krankheiten,  organischen  Fehlern  in  der  Schädelhöhle,  nach  Schlägen  vni 
Fällen  auf  den  Kopf,  bei  Branntvveintrinkern,  Erhängten,  Erwürgten,  Lungenkrukrn. 
allgi'iiHMner  Wassersucht  u.  s.  vv. ,  vielleicht  meist  ebenfalls  von  allgemeinriii  «Miff 
partiellem  Schwintlen  der  Hirnmasse  (z.  B.  in  Folge  von  Unruhe,  SchlaO^rii^fif. 
Srhinerz). 

^-  5.  Was<erergüssc    in    den    Sack  der  Spinnwebenhaut  oder  in  das  Ge«^  ^^ 

Oedoiiia  Pia  mater  (Off/cma  jiiae  maths)  kommen  sehr  häuÜg  bei  den  verschiedensten  Kutn 
nieningiiin.  und  clironisrhen,  namentlich  den  mit  Gehirnschwund  oder  mit  Koprcungesliiton 
verbuiiileiii'ii  Krankheiten,  in  allen  Lebensaltern  vor,  und  werden  daher  uR  beiSfc- 
tioiien  gefunden.  Je  mehr  der  TriM-ess  entzündlicher  Art  war,  desto  mehr  i>l  to 
Wasser  trübe  und  mit  Exsudalkörpercheii  vermischt.  Ihre  klinische  BcdeutUDgrtcM 
norli  nicht  fest.  Wahrscheinlich  ist  al»er  das  acute  Oedem  der  Meningen  in  ^cl«. 
schnell  ttidlliehen  Fallen,  z.  B.  bei  den  sogenannten  Metastasen  des  Fricsels.  «k* 
Scharlach*«  und  anderer  acuter  Ausschlags  -  und  Fieberkrankheiten,  iin  Spiel.  — 
l»as  chnmisi-lie  Oedem  der  Hirnhäute  ist  vielleicht  eine  häufige  Quelle  der  Geistes- 
schwäche und  des  stnpid-nenösen  Ziistaiides,  besoiid«Ts  bei  GeiMeskranken,  uJ^r 
alten  oder  ei^jchöpfien  Patienten. 
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6.  Die  Durcbsickening    des    Gehirns    mit  ungewöhnlichen   Mengen  wässeriger   Hydroce- 
Zellsäflc  stellt  das  (■  chirn ödem  {Ocdema  cerebri)  dar;  die  Markmasse  siebt  hier    phalus. 
angewöbnlich  weiss   und   auf  der  Scbnitinäche  wasserglänzend  aus,    ist  auch  wohl         e. 
geschwollen   (su   dass  manchmal  das  öebim  über  die  Calotte  hervorquillt  oder  die    Oedema 
Schnittfläche  sich  cmporwölht) ,    und  hei  höheren   Graden  erweicht  (macerirt),    bis     cerebri. 
imn    völligen   Zerfliessen    (weisse    oder    bydrocepbalische   Hirnerwei- 
.'«ikang).    Dieser  im  Leben  kaum  sicher  zu  erkennende  Zustand  kommt  sehr  häufig, 
IImOs   in  Begleitung   der  anderen  Wasserköpfe,  theils  mit  allgemeinen  Wassersuch- 
*lto,  Tuberkelschwindsuchten,    Anämien   und    sclilechler    ßlutmischung    überhaupt, 
tkeils   örtlich  in  der  Umgebung  entzündeter  und  extravasirter  Himstellcn  vor,   und 
ist  vielleicht  öfters  als  Todesursache  anzusehen,    namentlich  in  acuten  Krankheiten. 
Hoch  verwechsele  man  damit  nicht  die  in  den  Leichen  eintretende  cadaverische 
Erweichung    der    Ilirnmasse,    und   die    natürliche    Weichheit   des   Kinder- 
gebinis. 

§.  370. 

Der  sogenannte   hitzige  Wasserkopf   der  Kinder  (Hy-       '^• 
irocephalus  acutus  infantum)  entsteht  —  vielleicht  mit  Ausnahnae  ^.•^'j.^®^®^**' 
ooDendlich   weniger  Fälle  —  durch   eine   an  der  Basis  des  Gehirns 
in  der  weichen  Hirnhaut  wurzelnde  einfache  oder  tuberkulöse  Ent- 
iflndung,  von  acutem  oder  subacutem  Verlaufe,  welche  theils  durch 
rirkliches  Exsudat,   theils  durch  behinderte  Aufsaugung  wässerige, 
ersteren  Falle  trübe,   im  letzteren  klare  Wasseransammlungen 
den  Hirnhöhlen  hervorruft.     Diese  Krankheit  hat  in  Folge  dieses 
ses   (trotz   anderer  Verschiedenheiten)  charakteristische  Zeichen, 
denen  sie  längst  unterschieden  wurde,  ehe  man  ihre  eigentliche 
itur  kannte;  sie  hat  daher  bei  den  mannichfachen  über  sie  ver- 
alteten Ansichten  sehr  verschiedene  Namen  erhalten,  unter  denen 
dge  noch  jetzt  anwendbar   sind,   andere  zu  weit  gehen,  andere 
ler   nur   einen  Tbeil  der  krankhaften  Erscheinungen  und  Pro- 
bte bezeichnen,   z.  B.  Basilarmeningitis   (Meningitis  basila- 
s,  baseos  cerebri,   M.   centralis)  ^  tuberkulöse  Hirnhautentzün- 
ig   oder    Meningealtuberkulose,    Meningitis   granulosa   s. 
wculosa,    M.  hydrocephalica;    Hirnscrofel,   Encephalopathia 
*cfulosa  s.  tuberculosa ;  ferner :  G  ö  1  i  s  *  scher  Wasserkopf,  W  h  y  1 1'- 
Hirnkrankheit,    Hirnfleber   der    Kinder    (Febris    cerebralis  s. 
Irocephalica^  Cephalopyra  infantum);  Encephalitis  s.  Meningitis 
im;   Gehirnhöhlen  Wassersucht  der  Kinder,   Hydrops  ventri- 
'.%i^l0nim  acutus  infantum;  Hydrophlogosis  s,  Hydrochysis  cerebri. 
Itocsh  die  in  der  Laiensprache  üblichen  Ausdrücke  Gichter,  Frai- 
ilieDt  Kopfkrämpfe,  Zahnkrämpfe  u.  s.  w.  gehören  zum  grös- 
Tlieile    hierher;    doch  darf  man  nicht  vergessen,    dass    die 
liedensten   acuten   Krankheiten  (z.  B.  Pneumonien,  Scharlach) 
Kindern  leicht  heftige  Hirnzußille  hervorrufen,    ohne   dass   die 
Blion    immer   materielle   Veränderungen    im    Gehirn    nachweisen 
lOnte.   (Vgl.  oben  Kinderkrämpfe  §.  280  Anm.). 

Der  anatomische  Befund  bei  dieser  Krankheit  ist  also  in 
Regel  folgender:    Die  Pia  mater  an  der  Hirnbasis,    besonders 
die  Sehnervenvereinigung  herum  und  von  da  nach  den  Sylvius*- 
Mfaen  Gruben  beider  Seiten  und  nach  hinten  um  die  Basilargeßsse 
Nervenwurzeln   herum   bis   zum  Hirnknolen  und  verlängerten 
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n.  acutus  Mark,  ist  der  Sitz  von  Triibiiiigen  und  Ausschwilzungen ,  besoDden 
infantum;  -^^  j^,p  Form  kleiner,  graulicher,  fast  durchsichtiger  (daber  leicht 
Wesen.  ZU  ubersclicnder),  dem  geijuollenen  Wassergries  äliulicher  Granu- 
lationen, welche  man  oft  erst  dann  deutheb  sieht,  wenn  man  die 
verdickte  Pia  mater  von  den  betreiTenden  Theilen  alig[ezogeu  bat 
Bisweilen  indess  nehmen  diese  Exsudate  auch  die  Gestalt  wirklieber 
gelblich  -  weisser  und  härterer  Tuberkelkörner  an;  bisweilen  bilden 
sie  Schichten  von  gallertartiger  oder  faserig-geronnener  oder  eite- 
riger BeschafTenheil.  Zuweilen  findet  man  dazwischen  kleine  Blat- 
austretungen.  Die  Hirn  höhlen  sind  erweitert  und  mehr  oder 
weniger  voll  von  einem  wässerigen,  bald  klaren,  b<ild  tnllien  und 
kernzellenhaltigen,  Exsudate;  ihre  Wandungen  und  Scbeidewämle  oft 
erweicht,  auch  wohl  gleichfalls  feinkörnig.  Ebenso  die  Plexus  cho- 
rioidei.  Die  Gehirnmasse  wässerig,  selbst  geschwellt  und  ode- 
matös  erweicht;  bisweilen  einzelne  Tuberkel  oder  kleine  Blutaustre- 
tungen,  rothe  und  gelbe  Erweichungsherde  zeigend*;  die  Wandungen 
zuweilen  abgeplattet,  zuweilen  auch  zwischen  ihnen  Wasser.  — 
Diese  einzelnen  Erscheinungen  kommen  wohl  nur  selten  auf  einmal, 
sondern  schubweise  zu  Stande  (wie  alle  anderen  TuberkelprocessrK 
bis  ein  acuterer  Anfall,  gewöhnlich  mit  Wasserausschwilzung,  tödlet. 
—  Daneben  linden  sich  oft  die  Spuren  des  Scrofel-  oder  Tuberkel- 
Processes  an  dem  Schädelknochen  (rhachitiscbe  Gestaltung,  [fyperi- 
mie  und  stellenweise  Verdünnung  desselben,  Caries  des  Feisen- 
beins),  an  den  Lymphdrusen  des  Halses,  der  Bronchien,  des  Unter- 
leibes; oft  zugleich  Tuberkel  der  Lungen,  der  Milz  u.  s.  w.;  Obr- 
ausflusse,  Kopfausschläge,  Fettleber;  last  constant  gallertartige  Ha- 
generwrichung,  wenn  auch  vielleicht  erst  später  (gewiss  nicht  immer 
erst  nach  dem  Tode)  hinzugetreten. 

Ursachen (1.  A nni.   1.     Die  L'rsaclii'n    dieser    Krankheit    sind    also    gcv^öhnlieh  die  dff 

Hydrooeph.  Semfelsueht  uherhaupt  (§.203);  Iftzlcres  L'cbol  nimmt  (wcgfii  irgend  einer  Ei««- 
ac.  Inf.  tluimlichkcil  des  jugendlichen  (jefässsysleni!«)  seine  Richtung  in  den  ersten  Lebifii?- 
jahn-n  vorzugsweise  nach  dem  Kopfe,  wo  es  sieh  entweder  als  ä  ussere  Srnif'I 
in  Hautansschhigen  ,  oder  als  Wasserkop  T- Anlage  äussert.  —  Dies«  .Vnbfle 
ist  bisweilen  in  einzelnen  Familien  vorhanden,  und  man  hat  iluher  wob!  darauf  ü 
achten,  oh  ein  Kind  derselhen  Kitern  bereits  daran  gelitten  bat.  Rbachiti»rlie  fli4 
durch  besondere  KoplTorm  oder  auffallende  (irösse  des  Srbudcltbeiles  ausgezekk* 
nete  Kinder  sind  dazu  besonders  geneigt.  Oft  bezeichnet  man  als  L'rsarlie  ö« 
hitzigen  Wasserkopf«;s  den  Zahimngsprocess,  die  vorschnelle  Entwickelung  der«!«- 
steslhätigkeil,  frühzeitige  und  unzweckmässige  Anstrengung  derselben,  allzu  wafB* 
Hrkleidung  des  Kopfes,  erhitzende,  dem  kindlichen  Alter  nicht  angeme^seoe  Ge- 
tränke und  Speisen,  plötzliches  Entwöhnen,  vorausgegangene  uder  noch  vrrfjnfwdc 
(besonders  fieberhafte)  Krankheiten  (besonders  Masern,  Keucbbnslcn),  und  Störun- 
gen derselben;  namentlich  kann  durch  Pyämie  (z.  0.  bei  NabelvenenriitzünduDf, 
oder  hei  Caries  des  Felsenbeins  und  Eiterung  der  Sinus  petrosi)  inetastatiscb eine 
eiterige  Basilarmeningilis  entstehen. —  Bisweilen  ging  als  G  elegen  hei  tsursackr 
voraus:  ein  Fall,  ein  Stoss  oder  Schlag  vor  den  Kopf  oder  eine  andi-re  ius^rrt 
Gewaltthäligkeit ,  eine  Erkältung  oder  Einwirkung  der  Sonnen-  uder  Ofenbiue  auf 
denselben,  oder  ein  Schreck,  eine  Gemülhsbewegung,  die  Vcrtrucknung  od«- Vfr 
treibung  eines  Ausschlages,  namentlich  am  Kopfe  selbst,  uder  eines  ÜbrenDus?r* 
u.  s.  w.  Oft  ist  keine  klare  l-rsaihe  aufzufinden. 
Hydr.ac.  A  n  m.  2.     Die  ßasilarmeningitis  findet  sich  zwar  besonders  häniig  bei  Kindem 

öduhor.    bis  zum  10.  Lebensjahre,  jedoch   auch   bei   Erwachsenen,    namentlich  als  tu- 
berkulöse Meningitis  bei  tuberkelkranken,  besonders  lungeoschwindsücliti^ 
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Persooen.     Die  Erscheinungen  sind  hier,   sowohl   in  der  Leiche  als  bei  Lebzeiten,  (j^sachco d. 
fast  ganz  dieselben,    nur  dass  die  Krankheit  hier,    ihres  vcrhaltnissniässig  seltenen  nydroceph. 
Torkoinmcns  wegen,  leichter  mit  Typhus  oder  anderen  Krankheiten  viTwechselt  wird.  ac.  adult.  * 
Aosserdein    kommt    bei   Envachsenen    not:h   die  pyfuuische  Meningitis  zuweilen  am 
Scbädtflgrunde  vor.  —   Der  Wasserschlag  {Apoplexia  serosa)  älterer  Aer/tc  be- 
leicbnet   Fälle,  wo  nach  plötzlichem  Tode  von  Erwachsenen  oder  Greisen  eine  grös- 
fere  Menge   von   Flüssigkeit    in    den  Gehirnhöhleu  vorgefunden  ward  und  dieselben 
cnreilerte,  auch  wohl  deren  Wände  erweichte    oder  das    Hirnmark  durchftMichtt'te : 
fiele   jener   sogenannten   Wasserschläge   werden    sich  heutzutage  wohl  durch  einen 
Hiozutritt  Ton  Hirnhyperämie  oder  ßlutvergiflung  oder  Lungenödem  besser  erklären 
lauen.     Doch  ist  es  nicht  unmöglich,   dass    bisweilen  acutes  Hirnödem  oder  acute 
V¥as«erausschwitzung    der   Hirnhöhlen   oder  Meningen   ein    erwachsenes  Individuum 
LödteL 

§.   371. 

Die    Stufcnfolgß   der  Erscheinungen  bei    dieser  Krankheil /"y'"'*"*"'® 
beginnt  von    einem  Zustande  der  Gehirnreizung   (§.  357  Anm.  2  a.)  "^"^  \'^*^^' 
und  gehl  späler  in  Gehirnlähinung  über  (§.  357Anm.2b.)  Seilen  Irin  sma  pro- 
das   Uebel   urplölzlich  auf;  in   der  Regel    kann   ein   aufmerksamer    dromur. 
Beobachter  mittels   der  allgemeinen   und   der  Hirn  -  Symptome   sein 
Herannahen  und   sein  Sichausbilden   erkennen.  —  Die   beginnende 
Krankheit  verkündigt  sich  (im  sogenannten  Stadium  der  Vorbo  ten): 
durch   ein  abgeändertes   und   wechselndes  Ansehen   und  Benehmen 
des  Kindes,  Welkheit    seines   Fleisches,    bleicherer  Hautfarbe  (bis- 
weilen mit  flüchtigen  Rothungen  oder   rothen  Fleckchen  im  Gesicht 
abwechselnd),  überhaupt  durch  dieZeichen  der  Scrofuiose  und  Tuber- 
kulose; durch    Tiefliegen  der  Augen,  unruhigen  Schlaf  mit  Zähne- 
knirschen und  öfterem  Auffahren  aus   dem   Schlaf   (dabei   zuweilen 
igin  eigenthümliches  schreck-   oder   schmerzvolles  Aufschreien,   der 
sog.  hydroce])haIisc}ie  Schrei) ;  durch   veränderte   Gemüthstimmung, 
Unleidlichkeit,  Gleichgültigkeit  gegen  Erheiterungen,  öfteres  Weinen 
ohne  Grund,  Scheu  vor  Licht  und  Lärm,  Abneigung  gegen  das  Ge- 
hen  oder  Stehen   und  Aufrecht  sitzen,  unsicheres  Greifen,  wanken- 
den hochbeinigen  Gang  (Hahnengang),  öfteres  Straucheln  und  Fallen. 
Die  Untersuchung  zeigt  dann  (als  Kennzeichen  der  hydrocephalischen 
Anlage)    meistens  den   Ko|)f  heiss,    die  Haare  dünn  und  am  Hin- 
terkopf abp,escheuert,  den  Schädeltheil  vcrhältnissmässig  umfangrei- 
dier  als    das  Antlitz,    die  tieferliegenden  Lym])hdrüsen  des  Halses 
angeschwollen;  bisweilen  trockene  Ausschläge  an  Lippen  und  Wan- 
gen, Trockenheit  der  Nasenhöhle  und  des  Gehörganges,  Bohren  der 
Pinger  in  diese  Höhlen ;  durch  plötzliches  Autrichten  oder  Schütteln 
scheint  das  Kind    betäubt  zu    werden.  —  Doch  können  alle  diese 
Vorboten  fehlen   oder  durch  eine  vorhandene  Fieberkrankheit   ver- 
deckt seyn :  sehr  oft  werden  beginnende  Wasserköpfe  verkannt  oder 
ffir    Zahn-    oder  Wurmbeschwerden    oder    gastrische  Zustände   ge- 
halten* 

Mit  dem  Ausbruch  der  heftigeren  Meningitis  (im  entzündli-     ^^]^- 
chen   oder   Reizungs-Stadium)  nähert  sich  die  ausgebrochene  ^^^ihi^u^ 
Krankheit  der  Phrcnilis  (§.  368)  und  ist  gewöhnlich  fieberhaft  {Fe- 
bris    hydrencephalica).     Die  Hitze  des  Kopfes  nimmt    zu.     Aeltere 
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il 

Hydroceph. Kinder   klagen  jetzt  bestimmt   über  Kopfschmerzen,  jängere  gtheo 

ac.  inf.    ebenfalls   olt   genug  Zeichen  von  Kopfweh  von  sich,  sie  greifen  oft 

^-      nach  dem  Kopfe,  werfen  ihn  uuruliig  umher,  bohren  ihn  rüdwärts 

r'uin  ^"  *'*^  Kissen  und  suchen  ihn  auf  verschiedene  Weise  zu  slülzeo, 

erei  ncinn.  ^.^  |^|ag^,j  „„(}  bamicn  viel ,    bohren  mit  den  Fingern  in  die  Nase 

und  wischen  über  das  Gesicht  mit  den  Fingern.  Jetzt  stellt  $ick 
gern  freiwilliges  Erbrechen,  namentlich  nacii  plötzlichem  Aufrichtea 
des  Kindes  ein ,  dazu  hartnäckige  Sluhlverhaltung ;  der  Leih  faOt 
ein  (während  er  bei  anderen  verwandten  Kinderkrankheiten  aufgetrie- 
ben zu  seyn  pflegt);  der  Urin  wird  sparsam,  die  Augen  gläozeid 
und  lichtscheu,  die  Pupillen  verengt;  das  Kind  höchst  empKndlick 
gegen  jede  ßcnlhrung  und  nur  in  der  ruhigen  Betüage  zeitweise 
zufrieden;  der  Schlaf  unruhig  und  unvollständig,  mit  traumähnli- 
chen  Sinnestäuschungen,  Aufl*ahren,  Aufschreien. u.  dg!.;  überhaupt 
dazu  die  schon  im  vorigen  Stadium  erwähnten  Zeichen  in  grossem 
Vollständigkeit.  Je  nach  den  einzelnen  an  der  Schädelbasis  mitir- 
grilTenen  Nervenwurzeln  finden  sich  nun  verschiedene  Nervenzufalle: 
z.  B.  Blinzeln  oder  Herabsinken  der  Augenlider,  Rollen,  Zucken  oder 
Schielen  der  Augäpfel,  Gesichtszuckungen,  Kau-  oder  Saugbewe- 
gungen des  Mundes,  Lächeln  im  Schlafe,  Zähneknirschen,  Cootrac- 
turen  der  Hals-  und  Nackenmuskeln,  erschwerte  und  ungleicbe 
Athembewegungen,  Stimniritzkrämpfe  u.  dgl. ,  selbst  Zufalle  im  Ge- 
biet der  Spinalnerven,  z.  B.  Zuckungen  der  Gliedmaasseu ,  eJectri- 
sehe  Erschütterungen,  oder  Lähmungen  derselben,  Harnverhaltung 
u.  dgl.  m. 
3.  Endlich  tritt  (im  schlafsiichtigen  oder  Lähmung-Stadion) 

stad.     Unempfindlichkeit   und  Stumpfheit  der  Sinne,  Betöubung  der  Hini- 

***P^''°^""*- functiüuen  und  Schlafsucht  mit  allen  Zeichen  des  Hirndruckes  eio; 
die  Pupillen  sind  jetzt  erweitert  und  gegen  Licht  unempfindlidi, 
die  Augen  halbbedeckt,  das  Gesicht  bleich,  die  Extremitäten  ab- 
wechselnd kalt  und  warm,  oft  halbseitig  oder  auch  beidseitig  ge- 
lähmt, und  unter  Zittern  und  convulsivischen  Erscheinungen  tob 
epileptischem  oder  tetanischcm  Charakter,  Zuck-  und  Stoss- Krämpfen 
verschiedener  Art,  Kaltwerden  der  Glieder,  ziemlich  raschem  Ahma- 

Ausgflnge.  gern  und  Verfallen  erfolgt  der  Tod  durch  Schlag-  oder  Stick-Fluss, 
oll  in  wenigen  Tagen,  selbst  binnen  wenig  Stunden  (Wassersciilag), 
oft  aber  erst  nach  längerem  Kampfe.  Die  Krankheit  dauert  daher 
gewöhnlich  1  bis  2  Wochen  (die  Nachkrankheiten  ungerecbnelj; 
die  tuberkulöse  Form  kann  aber  einen  noch  mehr  schleidiemien 
Verlauf  annehmen. 

Die  Genesung  erfolgt  im  glucklicheren  Falle  durch  vollstän- 
dige oder  theilweise  Wiederaufsaugimg  der  Krankheili^pruducte, 
unter  Abnahme  der  Symptome  in  umgekehrter  Ordnung:  sie  ist 
jedoch  im  zweiten  und  letzten  Stadium  der  Krankheit  selten.  Ruck- 
fälle erscheinen  öfters  und  beruhen  wohl  auf  den  bei  Tul»erkel- 
krankheiten  gewöhnlichen  Nachschüben  der  Exsudate. —  Als  Nach- 
krankheiten  bleiben  zurück:  chronischer  Wasserkopf,  behinderte 
Entwickelung  des  Schädels,  Lähmungen  einzelner  Nerven  der  Schä- 
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delbasis  durch  die  fcsthaftenden  Krankheitsproducte  (daher  Schielen,  irjdroceph. 
Blindlieit,  Tauhheit,  Gesichtslähmung,  schiefer  Hais,  Athmungstö-  ac.uit. 
ningen),  oder  Fallsucht  und  andere  Krämpre,  Blödsinn,  habituelle, 
sogar  lebenslängliche  Kopfschmerzen,  und  andere  Nervenkrankheiten. 
Als  Complicationen  treten  am  häufigsten  hinzu:  Lungenentzün- 
dungen und  acute  Tuberkelsucht  anderer  Organe,  Brust-  oder 
Darmkatarrhe,  Magen-  und  Darm-Erweichung  (mit  und  ohne  Durch- 
löcherung). 

Die  Prognose  ist  daher  ungunstig;  doch  werden  von  unge-  Progoofle. 
nauen  Beobachtern  auch  viele  von  Hirnkrämpfen  befallene,  aber  an 
ganz  anderen  Krankheiten  leidende  Kinder  als  von  hitzigem  Wasser- 
kopf befallene  ausgegeben  und  —  gerettet. 

Anin.  Am  ungünstigsten  ist  die  Aussicht  bei  der  echten  Meningealtubcrkulose, 
daher  hei  scrofulüsen  und  herabgekummenen  welken  Kindern,  bei  Zeichen  der  all- 
gemeinen oder  Lungentuberkulose  (§.  201),  bei  Anschwellung  und  Härte  der  tiefer- 
liegenden  Halsdriisenstränge,  bei  Contractur  der  Nackenmuskeln  und  anderen  Local- 
oeiirosen  einzelner  Schädelncrvengebiete  (§.  308^313),  Ohrausflüssen,  Caries,  Fi- 
steln am  Halse,  Specklobcr  u.  dgl.  m. 

§.  372. 

Die  Prophylaxis  ist  in  dieser  Krankheit  jedenfalls  das  Wich-Oehandiung. 
tigste.  Sie  erstreckt  sich  auf  besonders  disponirte  Individuen  und  i- 
Familien,  auf  Verhütung  der  Rückfölle  und  auf  das  bei  einiger  Auf-'^' '•""«"**•*» 
nierksamkeit  zeitig  genug  zu  erkennende  Stadium  der  Vorboten 
selbst.  Man  halte  bei  solchen  Kindern  den  Kopf  kühl,  jedoch  ohne 
Erkältung,  lasse  ihn  öfters  kühl  waschen  und  begiessen,  lasse  die 
flaare  kurz  scheeren  und  den  Hals  frei  tragen.  Als  Kopfkissen 
lasse  man  statt  der  Federbetten  nur  mit  Leder  oder  Leinen  über- 
zogene Matratzen  oder  untergebreitete  frische  Linnenwäsche  an- 
wenden. Die  Diät  werde  aufs  Sorgfaltigste  nach  den  bei  der  Scro- 
fclsucht  (§.  205)  angegebenen  Grundsätzen  auf  Verbesserung  der 
gesammten  Ernährung  hin  gerichtet:  die  Kost  sey  leicht  und  nahr- 
haft, aher  nicht  erhitzend  und  nicht  üherreichlich ;  in  vielen  Fällen 
Bouillon,  Ei,  Fleisch  u.  dgl.  Das  Zimmer  sey  sonnig  und  gut  ge- 
lüftet. Man  hade  das  Kind  fleissig,  schicke  es  möglichst  oft  bei 
milder  Lufl  ins  Freie,  lasse  ihm  die  nöthigen  Muskelhewognngen 
zu,  wickele  es  nicht  eng  ein,  wiege  es  nicht  gewaltsam,  und  be- 
handle es  auch,  namenthch  in  Bezug  auf  seine  geistigen  und 
Sinnes-Fiuictionen,  vernunflig,  nicht  aufregend  oder  fiherreizend. 
Die  geistige  Entwickelung  muss  in  der  Hegel  zurückgehalten  werden. 
Manchmal  ist  ein  Wechsel  des  Wohnorts  (z.  B.  ein  wärmeres, 
trockenes  Klima)  das  Heilsamste,  besonders  bei  Familienanlage. 
Dabei  können  unter  Umständen  Antiscrofulosa  (besonders  Leber- 
thran,  Eichelkaffee),  Abführmittel,  Absorbentien ,  selbst  Ahleitung 
durch  eine  Pustelsalbe  u.  s.  w„  sogar  Tonica  von  Nutzen  seyn. 

Die  Behandlung    der    ausgebrochenen  Krankheit   wird       ^• 
theils  antiphlogistisch   seyn  müssen,  wenn  die  Krankheit  mit  ent-  <5"""^«* 
zündlichem   Charakter    und    phrenitischen    Erscheinungen    auftritt, 
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curntivo. 


Bchandiiiiijr.tlieils  mehr  ableitend  oder  aufsaugungsfördernd ,  Iheils  sogar  mt- 
2.  gend,  in  späteren  Stadien.  In  ersteren  Fällen  dient  unter  einer 
sparsamen  oder  entziehenden  Diät:  die  Anwendung  von  Blutegeln 
an  die  Stirn,  die  Zitzenf'ortsätze,  die  Nasenlöcher  oder  den  Hinter- 
kopf; der  reichliche  (■ebranch  des  auf  trockenem  Wege  hereiteten 
Kalomels  (granweise  stundlich  hintereinander  oder  auch  seihst  mit 
Jalapc  verbunden  gereicht,  so  dass  reichhche  Stöhle  erfolgen),  dazo 
Emulsionen,  Seunaaufgüsse,  Nitrum  u.  s.  w. ;  nebenbei  die  Anbrin- 
gung von  Kälte  an  den  Kopf  und  das  Huckgrat  durch  Wascliungcn, 
Umschläge,  Eislappcn,  Schnee-  oder  fiis-Blasen,  kalte  Begiessiingei. 
Nächstdem,  um  die  erfolgten  Ausschwitzungen  zu  resorbiren,  die 
kräftigst  ableitende  lleihnetbode  durch  Sinapisraen,  Vesicatorien 
oder  Pustelroittel  in  den  Nacken  oder  auf  den  Kopf  selbst,  Ein- 
wickelungen  der  Fösse  mit  Essig  oder  mit  Senfaufguss,  Einreiben 
der  Canlharidentinctur  in  der  Nierengegend;  innerüch  Kalonwl 
(granweise  alle  1 — 2  Stunden),  Subhmat  (nach  Weisse,  1  Gran  aof 
4  Unzen  Wasser  theelölTelweise  alle  2  Stunden),  Jodquecksilber. 
Jodkali,  Digitalis,  oder  auch  Tart.  stibiatus.  —  Endlich  ino  lib- 
mungstadium:  Kampher,  Moschus  und  ähnliche  Mittel,  Flor,  aroicae. 
Had.  valerian.  oder  serpentar.,  nebst  Wein,  Fleischbrühen,  Ei  u.  dgi. 
—  Bäder,  bald  erweichender  bald  aromatischer  Art,  und  von  Zat 
zu  Zeit  gereichte  Abführmittel,  unterstutzen  nach  Belinden  der  Im- 
stande diese  Heilmethoden.  Manche  Fälle  verlangen  jedoch  ziem- 
lich zeltig  Tonica:  Chinin,  Eisenmittel  (z.  B.  Jodeisen),  und  In- 
staurantia. 

Nach  glücklich  uberstandenem  Anfall  betrachte  man  das  Kind 

inderGc-  nicht  als  geheilt,  sondern  wende  die  schon  oben  angeführten  Vor- 

ncsuiig.    bauungsmaassregeln  in  anhaltender  Weise  an,   da  die  (tuberkulöse) 

Gesammtkrankheit  gern  periodische  Nachschübe  bedingt,  deren  freie 

Zwischenräume  zur  Heilung  benutzt  werden  müssen. 

An  in.  Unter  dvn  leicht  mit  arnti'iu  Wasserkopf  zu  vorwcclisi'lndon  KioJ«- 
kntnklieiten,  sind  das  srhuii  erwähnte  Ily  d  r  ocephaloTd  (§.  362  Anin.K  dieMroio- 
gitis  spinalis  (§.  325  Anni.  2),  die  sympathischen  Convulsiouen  (§.  2^ 
Anm.) ,  )>es(mders  K  k  1  a  m  p  s  i  e  n  (s.  Fallsucht)  und  der  S  c  h  ä  d  e  1  s  c  h  w  u  n d  za 
erwähnen. 
S.  Der    Schäd  el  seil  wu  nd,    das  Schädelsch \vi  n  d  eo    der    Säuglmc<f.   <l<t 

Craniotaln'N.^^' ^' '  *■  I' ^'  Hinterkopf  d«'r  K  i  [i  d  e  r  {Ctaniolabrs  infantum),  kommt  in  llfgrDJrti 
\v(»  Khachitis  und"  TuherkeNnohten  zu  Hau^e  siiul  (z.  B.  in  Dresden)  nuhl  -i«'!!«» 
vor,  und  ist  eine  Krankheil  di's  Säuglingsalters,  wo  die  Kinder  norh  virl  auf  dfin 
Hinlerknpfr  liegen.  (Uharhiti«*  beginnt  in  der  Hegel  an  denjenigen  Knochen,  »rlrhe 
die  K«Jrperlast  vorzugsweise  tragen,  §.  20'J  Anm.).  Die  Kranllheit  l»eiubt  aufaor« 
in  Durrhsirkerufig  der  llinterliaupt<-  und  Scheitelhein-Knochen  mit  einer  ^otUlkh«^n 
sul/igen  Masse,  worauf  nach  und  nach  die  Kuochenmasse  (zuerst  die  Diploi*.  duoo 
die  Gla<talein  seihst)  schwindet,  diiiiner,  rauher  und  poröser  wird,  liis  an  einxeloeu 
Stellen  endlich  nur  das  mit  der  harten  Hirnhaut  verschmelzende  iVricranunu  la- 
rückhleiht.  Dieser  Pioces«*  findet  sich  besonders  neben  den  hnnibdanahten  ini 
Hinterhaupt« -  und  deti  Scheitel-Beinen,  und  erzeugt  hier  theils  ullgemeinenf  Vcr- 
diinnuiig,  Iheils  einzelne  uin>:chriehiMie,  weiche  und  durchsichtige  Stellen,  »rkb^ 
den  hervorragemlslen  Hirnwindinigen  entsprechen;  wie  denn  letztere  üheriiaupt  JQ 
der  ganzen  inneren  Schädelbasis  stark  abgedrückt  sind.  Bei  höherem  Grade  def 
Tebels  vei-M'hiebt  sich  der  ganze  Sihädel,  da  die  Nähte  und  Fontanellen  ebenfal!« 
weicher  werden,  und  wird  schief,  rhomhoidaliNch.  so  dass,  von  oben  J»f sehen,  da* 
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eirie  Sliriihein    vor-    und    das   Hinlcrbaupt   derselben   Seile  flach  ziin'icklritl.     (DieKüpfi « 

Sc  hjideU  Chief  heil,  Scoliosis  cranii.)  Oft  werden  auch  die  Hais-  und  Hiickrn-  suchten" 
witM  erweicht.  —  Die  Syniplome  dieses  Zuslandes  sind:  im  Anfange  Euiplind-cianioiabe 
lichkeil  und  Wärme  des  HinU ikopfes ;  das  Kind  scheuen  und  bohrt  viel  mit  dem- 
selben,  eine  andere  Loge  suchend,  in's  Kopfkissen  hinein,  ist  überhaupt  sehr  un- 
ruhig und  ubellaanig,  so  lange  es  im  Belle  liegl,  beschwichtigt  sich  aber,  sobald 
es  herausgenonunen  seine  Siirn  au  den  Ann  des  Herumtragenden  ansfoiunien  kann. 
Die  Behaarung  am  Hinterkopfe  wird  immer  dünner,  wie  abgescheuert,  der  Kopf 
schwitzt  viel;  auf  dem  Vorderkopfc  llndel  sich  häufig  eine  dicke  schmutzige  Schup- 
penkrusle;  die  grosse  Fontanelle  bleibt  unverknöchert ;  endlich  fühlt  man  bei  ge- 
nauer Untersuchung  des  Hinterkopfes  neben  der  Laaibdanabt  einzelne  weiche, 
nachgiebige  Knochenpuncte  \on  der  CJrösse  der  Fingerspitze,  welche  sich  vermeh- 
ren, bis  zuletzt  ganze  SchadrUlellen  (rechts  oder  links  Tom  Hinlerhauplshocker) 
wie  Kartenpappc  biegsam  wenlen.  —  In  diesem  Stadium  treten  gern  andere  ^Ner- 
vcnkrankheilen,  besonders  eine  einfache  oder  tuberkulöse  oder  hämorrhagische 
Meningitis,  Wasserkopf.  Krämpfe  verschiedener  Art  (besonders  Eklampsie),  Starr- 
krämpfe, Schlagfluss  oder  Millar'sches  Asthma  hinzu,  oder  die  Kinder  sterben  an 
I.ungentuberkeln,  IHieumonie,  Durchfall,  Magenerweitimng  u.  s.  w.  Wie  den  Her- 
ausgeber die  eigenen  erlebten  Fälle  (bi^  IS  Jahre  rückwärts)  und  eine  Durchsicht 
der  reichen  SchadelsammloDg  der  chiruruisch-medicinischen  Akademie  lehrten,  scheint 
dieses  L-ebcl  verbollnissmässig  oft  zu  heilen,  wo  sich  dann  besonders  reichliche 
^'orm'schc  Knochenkerne  bilde» j  fihrigens  einzelne  verdünnte  Stellen,  oder  die 
Verschiebung  des  Schädels,  sich  noch  im  hohen  Alter  vorfinden ;  nach  derselben 
Untersuchung  erscheint  öfters  tpilepsie  und  Blödsinn  als  Nachkrankheit  der  Scbä- 
delerweiehung.  Uebrigens  ist  allgemeine  Khachitis  häufig  die  Folge.  —  Di(>  ent- 
fernten Ursachen  dieser  Krankheit  bestehen  besonders  in  schlechter  Ernährung 
lies  Kindes ,  \orzeitigem  Kntwiihnen ,  Ueberfültern  u.  s.  w. ,  und  es  werden  theils 
elende,  tuberkelkranke  und  von  schwindsüchtigen  Ellern  stammende,  theils  fette, 
aber  blutleere  Kinder  davon  lH*r:i|li>n.  —  Die  Behandlung  geht  auf  Beseitigung 
dieser  lirsachen  und  muss  meisl  tonisch  seyn.  Der  Kopf  wird  auf  em  Biugkissen 
von  Rosshaar  gf^legt  und  durch  untergebreitete  Linuenwäsche  kühl  gehalten,  auch 
ött<'rs  kühl  gewiisrhen  und  begossen.  Dazu  allgemeine  Bäder  von  Eirhenlohe,  Kal- 
luns,  Fichtensprussen,  W'achholdi'r,  (üianiillen  u.dgl.;  inneHich  besonders  K:ilkmi(- 
l<>l  idrela.  Conchae,  Krehssleine,  CuW.  plio>p|ii»rica),  nach  Umständen  Eisonmitlel 
(l)(>son(l<>rs  Ferrum  subcarbunicum).    Leberthran,    EichelkaOTce   u.  s.  w.  In  den 

Kramplänfällen  dienen  nach  Befinden  bald  Blutentziehungen  und  kühlende  Um- 
schläge, bald  .Nervenmittel:  Moschus,  Baldrian,  A<;antklystiere  u.  dgl.  [\^\.  C.  L. 
EI  süsser,  der  weiche  Hinterkopf.    Stuttgart  u.  Tübingen,  1S43.  8.] 
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Organische  Hirnfehler. 

§.  373. 

Das  Gehirn  und  seine  Höllen  sind  der  Sitz  der  ^verschieden- Organische 
Sien  aus  der  pathologischen  Anatomie  bekannten  organischen  Ent-  ''irnfehier. 
artungen,  wie  z.  B.  der  Atrophie,  Hy])erlrophie ,  der  Verfiärtung 
und  Erweichung,  der  krankhaften  Geschwülste  oder  Ablagerungen 
von  Krehs-,  Tuberkel-,  Fett-,  Knochen-Masse,  von  Bälgen  (Cysten) 
u.  dgl.  m.  Keine  dieser  Entartungen  bewirkt  zuverlässige  patholo- 
gische Zeichen,  indem  die  Symptome  davon  abhängen,  dass  sie  ihre 
Nachbarschaft  entweder  durch  Congestion  und  Entzündung  reizen, 
oder  dieselbe  durch  Druck  lähmen,  oder  dass  sie  einen  grösseren 
oder  kleineren  Theil  des  Gehirns  in  seinen  Functionen  beeinträch- 
tigen oder  ganz  desorganisiren.  Sie  sind  daher  oft  die  Quelle  von 
niannichfachen  Störungen  der  Bewegungs-,  Empfindungs-,  Sinnes-, 
oder  Denk-Function  (s.  die  Cerebralsymptome  im  AUgem.,  §.  357), 
in  anderen  Fällen  von  localen  KopfneiTcnkrankheiten,  oder  von 
allgemeinen  Ernährungs-  und  Blut-Krankheiten.  Wenn  sie  allge- 
mein, d.  h.  über  das  ganze  Gehirn  verbreitet  sind  (wie  viele 
Atrophien,  die  Hypertrophie,  die  weisse  Erweichung  und  die  Ver- 
härtung), oder  durch  Druck  und  Kreisbiufstörung  im  Innern  des 
Schädels  auch  die  gesunden  Uirntheile  ^belästigen ,  so  führen  sie 
meistens  zu  Blödsinn  und  Lähmungen,  seltener  (bei  sehr  raschem 
VerlauO  vorher  zu  Zeichen  von  Gehirnreizung.  Wenn  sie  nur  par- 
tiell auftreten  (wie  Fibroide,  Tuberkel-,  Krebs-,  Blut-, 
Fett-,  Knochen-  oder  Balg-vGeschwülste  und  Blasen- 
w ü r ni er),  so  erzeugen  sie  zuweilen  durch  Reizung  oder  Zusam- 
mendrückung  benachbarter  Theilc  örtlichen  oder  verbreiteten,  meist 
habituellen  Kopfschmerz  und  verschiedene  excentrische  Erscheinun- 
gen auf  umschriebenen  Nervengebieten  (z.  B.  Krämpfe,  Contracturen, 
Lähmungen,  Neuralgien,  Kriebeln),  welche  sich  nach  dem  afficirten 
Orte  natürlich  sehr  verschieden  gestalten  müssen  (vgl.  oben  §.  357 
Anm.  1),  auch  oft  nur  periodisch  auftreten,  übrigens  nicht  im- 
mer in  gekreuzter  Richtung  erscheinen,  da  es  hier  möglidi  ist, 
dass  die  Geschwulst,  am  Grunde  der  Schädelhöble  sitzend,  den 
Nerven  erst  nach  seinem  Austritt  aus  dem  Hirn  lähmt  oder  sonst 
stört.  Nach  solchen  Erwägungen  lässt  sich  zuweilen  der  Sitz  und 
die  allniälige  Zunahme  der  Geschwulst  erkennen.  Deren  Natur 
ist  während  des  Lebens  schwer  zu  bestimmen.  Nur  zuweilen  wird 
es  gelingen,  die  Diagnose  genauer  zu  stellen:  entweder  indem  die 
Geschwulst  den  Schädel  durchbricht  (wie  der  Schwamm  der  Hirn- 
häute es  am  häufigsten  thut),  oder  indem  der  allgemeine  (z.  B. 
tuberkulöse  oder  krebshafte)  Habitus ,  die  Anamnese  (z.  B.  Syphilis), 
oder  analoge  Krankheitsproducte  anderer  äusserer  Theile  (z.  B. 
Krebsgeschwülste,  tuberkulöse  Lymphdrüsen,  verhärtete  Arterien- 
wände) einen  Schluss  auf  den  inneren  Process  ziehen  lassen.     Oft 
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OrRaiiischesind   grosse   Hirnliimoren   da,   ohne  alle  SympLome.     Es  ist  ilaher 
Hiriifei.ier.  schwi?r,  ubcr  Diagiuiso,  Verlaur  und  Behandlung  organischer  Ilim- 
fehler  etwas  BcslinunU^s  heizuhringen.    Den   meisten  Anhalt  li«>rem 
am  Krankenbette  oft  nur  die  a  na  in  nestischen  Monionto. 

A n in.  1.  Di«  A  l r u  p  h  i  •*  «I  o s  (.1  o  h  i  r n  s  {Atropkia  ccrcbri)  knininl  ihi-il?  ;'l!- 
Kemein,  llieils  partiell  \or:  .illKeiiifin  (Hirnanuiith)  oiilwiMltT  in  V^A^*-  ansr- 
lioreiicr  Hirnfclil«r  (C.  rotinisniiis),  oder  in  Kulge  de*  liölirmi  Alli-r-  {{'n-Uvt- 
mus  senilit)j  nU  BrgliMliiiif:  «irr  Kiicknidarrc  und  iindcrcr  ScIiwindsiicliiiMi.  .il.<  Ftiicr 
anhaltender  Fieber  (z.  B.  drs  T\plius),  der  iNachtwarbeu ,  Gristesansin-ncnniifa. 
niederdrückender  ruMniitlisalTeclr,  drr  Aussrliweifungen  und  Snuienfirisse  n.  iIjI.  w. 
Das  atrophiscbc  Hirn  zei(!t  i'rvv«>iirrte  Uöiilen,  schmale  Windungen  uiii  Inün 
Fnrchen  dazwischen^  und  \(>rniehrtes  Wasser  in  den  Höhlen  urul  Himhjul^.  — 
Die  angeborene  Hirnannuth  giebl  sich  durch  die  eigen! hrimliehe  kopITtini. 
die  S c ii ä d e  1  k  1  e i n h 0 il  [Mtcrocephalia)  kiind ,  welche  hauptsächlich  dunL  dif 
Hache  Abdachung  der  Srirn  und  durch  das  anscheinend  zu  griwst*  <ie<iii-bt  mit 
spitzem  Cainper'schen  (iesichlsxrnikel  auffallt,  aber  genauer  durch  Mensen  biMinnit 
wird,  indem  man  eine  Linie  von  der  Nasenwurzel  nach  dem  Ohre  inid  llinicr- 
hauptsloche  zieht  und  su  die  Schadelpartie  vom  Gesichte  aligrenzl.  Der  hixkMr. 
zur  thieriBchen  Stunipflieit  und  Venvilderung  fuhrende  Grad  des  CretiuiHinu«.  wie 
er  in  den  Alpenthäleni  herr>«chl  (CV.  alpinus,  die  Cretins  oder  Fe\t>nL  Ur.üA 
Verunstaltung  des  ganzen  Körpers  mit  sich :  abgeplattete  Stirn  u.  des^'l.  Ilinlt-rki'pf. 
unförmliche  Bildung  der  Nase  und  Lippen,  schielende,  schieri;t>schlitzte  Auirrti. 
struppiges  Haar,  dicke,  unföruiiiche,  sugar  die  Zahne  schief  vorilrängende  /urifir. 
dicken  Bauch,  klauenarlige  (ilieder  mit  nach  innen  stehender  Kniesrlieibe  lunl  inj- 
geren  Waden,  unsicheren  (jang,  kurzen,  kropfigen  Hals,  faltige  uii^^f.irlnp'-  Ha'«' 
u.  s.  w.  — ■  Bei  dem  H  i  r  n  s  c  h  w  u  n  d  d  e  r  G  r  e  i  s  e  fehlt  jene  Sch:idvhi'rLIi-:i.-cn.'Oi.'. 
indem  der  entstehende  leere  Raum  in  Arachnoidea  und  Ventrikeln  dunfc  Ua^^r 
ausgefrilllwird(%(/rocepA.  senilis,  §.  369  Anm.  n.  3).  Leicht  entsteht  dadurch HinilAniwiig 
(SchlagfliL<iS) ,  namentlich  die  übrigens  seltene  Art  des  Blutergusses  ui  de n  Spmu- 
webcnhautsack.  Beide  Arten  bewirken  Geislesschwäche  (z.  B.  G<>drichtni<slo<i^l»r,u 
Albernheit,  völligen  Blödsinn),  auch  zuweilen  Schwindel,  Krämpfe,  Liihuuni^'eu  dir 
Kxtremitäten  u.  s.  w.  Das  r a «! c  li  e r e  Schwinde n  d er  H  i  r n  m a s s r  im  «r-- 
folge  von  acuten  Krankheiten,  Narhlwachen,  reberansirengungen  u.  s.  w..  k.inu  «>-• 
gar  unter  den  Zeichen  \on  llirncongestion  und  Hirnreizung  auftreten.  Bei  kU'iiufi 
Kindern  erkennt  mau  es  oft  durch  das  (:ils  Todesvorbote  gefürchtetel  KMi<uiken  ili-r 
Fontanellen.  —  Die  p  ji  r  l i  e  1 1  e  H  i  r  n  a t  r  o  p  h i  e  ist  Folge  uuisehriebiMi  \ eilaufi.'i,- 
der  Hirnkrankheiten  {t  B.  der  breiigen  Erweichung)  und  bedingt  entweder  ein  Hin- 
sinken der  Hirnuiasse  (narbeuurlig)  oder  die  Entstehung  einer  Höhle  tC\>te.  ^leli** 
Schlagduss)  in  deren  Innerem. 

Anm.  2.  Die  11  \  pcrt  rop  hi  e  des  Gehirns  [Hypertrophiü  cerebri .  llira- 
wucherung)  ist,  wenn  ni:ui  die  öfter  fälsililich  dahin  gezählten  llirnödi'nte  abnih- 
net,  nur  eine  seltene  Kr>Olieinnng.  namentlich  dem  Kindesalter  eigen,  uml  \\\t\U 
\un  angeborenen  Fehlern,  theils  von  öfteren  Congestionen  (»der  tuherkiilÖNm  IVh 
cessen  im  Innern  der  Scliädelhöhle  abhängig.  Das  hypertrophische  rnUini  quill: 
nach  ErötTnung  des  Schädels  hervor,  so  dass  es  nicht  wieder  in  die  C'aluiif  h.n- 
eingeprcsst  werden  kann,  ist  auffallend  blutleer,  srhwi-r,  dicht  und  trocken  ;  mhi- 
Windungen  sind  breitnednickt  und  gegen  einander  gepresst,  die  Hiriihöhlni  \i>reni.i. 
die  Hirnhäute  tro.:ken  und  blutleer,  zuweilen  sogar  der  Schädel  verdiinnt.  Weua 
die  Nähte  noch  iiaehKiebig  sind,  so  öiTiicn  sie  sich  durch  die  Krankheit  \Meder  und 
dann  nimmt  ancli  der  äussere  Finfang  des  SchädeU  zu.  —  Zn  dm  SMnpi'mien 
gehören:  anfangs  Kopfschmerzen,  gereizte  Sinne,  gewecktere  <teisir>tli:i(i>;keu«-u.  ■ 
später  strauchelnder  t;ang,  endlieh  Lähmung  der  Beine  und  selbst  der  Fläiide.  jll- 
niäiige«*  Sinken  nnd  Sehwindeu  der  geisiigm  und  Sinnes-Thätigkeitm .  Noijiung  w 
Srhtvindel,  Ohnmächten,  Krämpfen,  Herabhängen  des  immer  srhwerer  uordendfn 
Kopfes.  Abmag.Tung  und  Mu-kel>rblaflriieil  des  Körper«*  u.  s.  w.  —  Ein  Ifu  liierrr 
Grad  iler  Hirnhy|MMlropbie  isl  liäniig  den  iliaehiii^ihen  Kindern  eigi-n  iiud  fieiln 
diren  Scbädelknochen    in  tJesiall  des  Kren/.kopfes  (§.  208)  auseinander. 

Anm.  3.     Die  Erweichung  des  t'.ehirns  {EmoUUio  certbri,   Kncrithiloma- 
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larin)  ninl.issi  iiu'liro  wesentlich  verscliii^di'ne  Pn»n'f.sc.  ih'rcii  H:iu|»larten  sind:  a.  Organische 
ilie  «risse  oder  h  ydrocoph  al  ische  Erweic  hu  n  g  (§.36yAnni.n.6),  b.  die  Hirnlehler. 
rot  he  oder  en  t  z  li  ndliche  Erweich  im  g  (§.3C7  Anni.  n.4)  und  c.  die  gelbe 
Erweichung,  welilie,  der  Hauptsache  nach,  dunh  infiiliirle  Blutbestandtheile, 
besondere  \naiiderles  Fett,  oder  Eitennassen  bedingt  ist,  daher  nach  Hirnhhitungen, 
Hirnentzüiidungen  und  Hirutuborkeln  am  häufigsten  vorkonunt.  Ersterc  Art  ist  ge- 
wölmlirh  mehr  alig«'mein.  letztere  beide  Arten  auf  einzt^lne  Herde  beschränkt,  die 
dann,  bei  einiger  Brüchigkeit  der  Arterien,  gern  den  Sitz  der  als  Blut  sc  klag 
liekanntcn  B  lu  lergicssungen  abgeben.  Ihre  Symptome  sind  daher  bei  den 
Vorhuten  und  Nachkrankheilen  der  letztgenannten  Krankheil  (des  Sehlagdusses)  am 
besten  zu  erörtern. 

Anm.  4.  Die  Verhärtun  g  des  Gehirns  [Induralio  cerehri.  Encephalo- 
nclerusis),  zu  einer  bald  schmierig-zilhen,  bald  sehnen-,  knorpel-  oder  lederartig- 
harlen  Masse,  welche  dem  schneidenden  Messer  Widerstand  leistet,  kommt  theils 
partiell,  d<ic1i  verschiedenen  Krankheit^processen  ,  besunders  als  Seh  w  i  e  1  e 
aus  geronnenem  Faserstoff  (Narbenmasse)  nach  geheilter  ums<hriel>ener  Hirnenl- 
zündung,  —  theils  allgemein  nach  Säfte\erlusUMi  und  in  Begleitäng  der  Ilirn- 
atrophic  des  (ireiM>nalters  und  der  Blödsinnigen,  auch  der  Hirnhypertrophie,  vor. 
—  Die  Symptome  können  bald  allgemeinere  Störungen  der  Denk-,  Sinnes-,  Em- 
plindungs-  und  Bewegung.s-Fnnction  peyn,  bald  (besonders  bei  partiellen  Verhärtun- 
gen) sich  auf  excentrische  Erscheinungen  in  einzelnen  Nervengebielcn  beschränken. 

Anm.  5.  Die  Dir ntu berkcJ  konunen  meist  einzeln  oder  in  {geringer Menge 
in  die  Markmasse  eingesprengt  vor;  im  erstcren  Falle  sind  sie  grösser,  bis  hübner- 
eigross.  (Dach  werden  oft  auch  blosse  Fibrordgesch  wiils  te  oder  Ei  t  erberde 
de<  Gehuiis  für  Tuberkel  gehalten.)  Sie  wachsen  nach  und  nach  durch  Zusatz 
von  aussen,  können  später  eiterig  erweichen  oder  in  Verkalkung  übergehen.  Sie 
kommen  am  häuligsteu  im  Kindesalter  und  fast  nur  neben  Tuberkulose  Jinderer 
Organe  \<m*.  Oft  bewirken  sie  keine  Symptome,  deren  Art,  Zahl  und  Gefähr- 
lichkeit übrigens  vom  Sitze,  von  der  Beaction  der  Vmgebung  (Congestion,  Erwei- 
4-liung  u.  s.  w.)  und  von.  öfteren  Nachschüben  abzuhängen  scheint.  Dahin  gehören : 
dnmpre.  foisjtzende  oder  oft  wiederkehrende  Kt»prschmerzen,  habituelle  Schwindel, 
Schlat'<i|öniiigen,  chronisches  Erbrechen  (oft  bei  leerem  Magen  oder  nach  dem  Auf- 
ri(  hlensiiirzweise  erfolgend),  allerlei  Zuckungen  und  Krämpfe,  Asthma,  sowie 
L.-ilimungen  (letztere  gern  halbseitig),  Sionesstörungen,  Schielen,  später  Betäubun- 
gen u.  s.  >\.  Es  tritt  leicht  Hydrocephalus,  Meningealtuberkulose  und  Apoplexie 
hinzu;  oder  es  bleibt  zeitlebens  Stumpf-  und  Blödsinn,  Epilepsie  u.dgl.  lurück. — 
Eine  besondere  Behandlung  ist  gar  nicht  bekannt. 

Anm.  ().  Von  den  Schädelkrankheiten  bewirken,  ausser  dem  oben 
erwähnien  Scliädelschwund  (§.  372  Anm.),  auch  das  vorzeitige  Schlicsscn  der 
Fontanellen,  \ielleicht  auch  deren  allzulanges  Offenbleiben .  und  die  abnorme  Ver- 
dickung der  Schädelknochen  {(hteosrtcinsis  cranii),  ferner  manche  Osteophylcn, 
E\osio>en  und  schwanunige  Henorragungen  {Fumjus  rranii)^  Zufälle,  welche  denen 
der  organisrhen  Ilirnkrankheiten  gleichen.  —  Auch  Krankheit  der  Arterien  des 
(■ehirn<,  lie«<iMiders  deren  Bigidität  (§.  54),  können  cerebrale  Symptcmie  bewirken  (s. 
spcc.  Sclilagl1iis>e). 
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B.     Cerebrale  Hyperästhesien. 

§.  374. 

Cerebrale  Unter  dieser,  allerdings  nicht  tadelfreien  Ueberschriflt  Terslebeo 

iiyperäsih.  ^jp  jj^  krankhaften  Reizungen  in  den  der  bewnssten  Körporem|)Gn- 
dung  vorstehenden  Nervenfasern  des  Gehirns,  indem  wir  also  davoa 
die  Hyperästhesien  des  Denkens  oder  besser  der  dem  Denkproces? 
dienenden  flirntheile  (d.  h.  die  irrilaliven  Formen  der  Geisleskraok- 
heiten)'  ausschliessen.  —  Es  würden  in  diesen  Abschnilt  eigeiit/ich 
noch  dfi^  Hyperästhesien  aller  Sinnes-  und  übrigen  Kopf-i\eneu, 
so  wie  aller  durch  das  Rückenmark  verlaufenden,  aber  aus  dem 
Gehirn  entspringenden  Empfindungsfasern  gehören,  sobald  sie  cen- 
tral bedingt  sind.  Da  jedoch  diese  schon  bei  den  Localiieuro- 
sen  (§.305  ü\)  und  dem  Spinalschmerz  (§.330  IT.)  besprochen  worden 
sind,  so  haben  wir  es  hier  nur  noch  mit  einigen  allgemeineren 
Exaltationen  der  Emplindung  in  den  cerebralen  Nerven  zu  tliun.  W^ 
sind  die  Kopfschmerzen,  die  Schlaflosigkeit  und  mandi>' 
Traumzustände,  die  Hypochondrie  und  die  Hysterie. 


Kopfweh. 

§.  375. 

Kopfschmer-  Kopfschmerz  {CephalaUjia)  kommt  sehr  häufig  iheils  sdb- 
""'  ständig,  thcils  als  Begleiter  der  verschiedenartigsten  Krankhriten 
vor  und  ist  einer  der  gewöhnlicheren  Gründe,  wegen  deren  ärzl- 
liche  Hülfe  begehrt  wird.  Schon  deshalb  würde  derselbe  in  einem 
klinischen  Lehrbuchc  nicht  fehlen  dürfen,  wenn  auch  nicht  die 
Verschiedenheiten  in  Bezug  auf  d^^n  Sitz  und  die  prognoslisdH 
therapeutischen  Beziehungen  dieses  Hebels  von  so  grosser  Wichlig- 
keit  wären. 

Der  Sitz  des  Kopfschmerzes  ist  entweder: 

a.  in  den  Hantnerven  des  Schädels,  also  in  den  Aeslen  des 
Quintus  oder  der  Hinterhauptsnerven  (§.♦  310  und  :iI5).  Di<^e 
Art  hat  also  den  neuralgischen  Charakter,  ist  gewuhnlicli  interniit- 


iliro  Arien 

a. 
uachd.  Siiz. 


tirend,  und   linprs  Qndet  ninii  thhi'.l  Sdimt^'i'zpüiirlthen   (z.  B.  »riiKaiiricii 
Sutimorbilalludie ,    am    Srlieilelhciiihilcker,    niif   dem    Wjrliel,    am      "" 
HiiiliTkopfrande)  oder  Eniplimlltchkcit  der  oberen  Halswirbel.     Er  ''"'^ 
•ist  bald  dumpfer,  bald  heiliger,  dann  reiseend,  brennend  u.  s.  w.,„g^^j' 
gewubnlirb  eitjsi'itig  lale  Migräne,  Tlavus,  Ovum).     Bisweilen  sind 
hier  die  Hüarwurzel  nerven  gegen  Aiirwürtsslreicheii  u.  dgl,  sctimerz- 
baft ;  Oders  die  Iris  gegen  Licht  eitiitOndllch   (oll  Ist  er  nur  Irra- 
()iatiunsym|il(ini  einer  Iridalgie,  §.  3lll|, 

b.  Der  in  den  Muskeln  und  der  Sebnenhaube  des  Scha- 
dels  sitzende  Kopfscbmerz  ist  ziehend.  spHnnend,  zusammenscbnlt- 
rend;  durch  Druck  mit  den  krnntien  Muskel,  so  wie  durch  Bewe- 
gungen desselben,  daher  durch  Kopßiicken  uder  Slirnniiizeln,  beim 
Kauen  mier  Messen,  nitunil  er  heilig  zu  und  lindert  sich  durch 
Ruhe.  OH  ist  Nackennuiskelschmei-z  dnbei  culcr  geht  vorher.  OH 
lassen  sich  die  schmerzhallon  {rbeumaliBchen)  Exsudat-Schwielen 
unter  der  Kiipfliaul  aiillinilen. 

c.  Der  in  den  Knochen  wier  der  Knocbcnhaiit  des  Scha- 
deis sitzende  Koprschmerz  Ist  Tests! tz eii d ,  bald  dnuipf,  bald  span- 
nend, bald  bohrend,  meist  auf  eine  kleine  Stelle  beschrankt,  welche 
durch  stärkeren  Druck  darauT  oder  durch  die  mittelbare  Percussion 
tebhaller  schmerzt.  Er  begleitet  die  materiellen  Krankheiten  des 
Schädels  und  IVnnsleums,  die  EnUUndung  desselben,  die  Eu>sto«en, 
den  Knochenriass  u.  s,  w.  Wen«  iler  Sitz  des  Üebels  im  Felsen- 
bein ist,  finden  sich  ofl  GehOrslorungen,  AlTection  des  Pacial nerven, 
Ohrauslldssp.  Wenn  die  SchndHhseis  \eU\et.  ist  die  Diagnose  olt 
schwer  und  nach  den  früher  (S-  357  Aiim.)  angegebenen  Momen- 
ten zu  unte ■'scheiden.  Am  bäuftgsteu  ist  diese  Art  syphilitischeo 
Ursprungs,  dann  meist  nachllicli  exacerbirend ,  mit  Schlallosigkeit, 
Ausgehen  der  Haare.  Schmen  in  andei'en  Knuchen  u.  s.  w, 

d.  Der  voll  den  Stirnhöhlen  ausgehende  KopfEchmerz  ist 
gewübulich  katarrhalischer  Art,  sitzt  über  der  Nasenwuner  und  den 
Augenbrauen,  und  bat  die  scJinn  erwalinti-n  Kennzeichen  der  katarrha- 
lischen StirDbilblenenlzllndung  (§.  36S  Anm.  2). 

e.  Der  von  der  harten  Hirnhaut  ausgebende  Kopfschmerz 
wird  meist  halhseili^  und  festsilzend  seyn,  durch  Percussion  und 
Druck  auf  die  kranke  Schadelstelle  znweilen  zunehmen  (vgl.  $.  367 
Ann).  1).  und  sich  zuweilen  schon  mit  den  Zeichen  der  beiden 
folgenden  Arten  verbinden.  Bei  venOser  Blutanbaufung  in  den  Sinus 
findet  sirb  meist  ein  dumpfer  Schmen,  tiesonders  vom  Hinterkopf 
ans,  in  der  Hirhtung  der  Langen-  und  (Jueriilutleiter. 

f.  Der  in  den  weichen  Hirnhäuten  sitzende  Kopfschmerc 
Folge  von  Congeslionen ,  Entzündungen  und  deren  Kiiinkheitft- 
lucten    (z.   It.   Pacchioni'schen   Grannlationen),    Tulierkeln    und 

>ren  organischen  Verandeningen  daselbst.    Er  isl  bald  allgemein, 

auf  einzelne  Stellen  (besondeis  auf  die  Gegend  iHngn  der  Nahte) 
bcBcbränkt.  sitzt  liel'er  im  Innern,  niinml  durch  .lussen-n  Druck 
oder  Anklopfen  nicht  7.if,  wohl  aber  od  durch  die  heim  folgenden 
Abgcfanitl  zu  erwähnenden  PrOfungcn.     Störungen  der  DetikCunctio- 
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Br.neti  (Mlpr  iler  SiiiDe,  Scluviinlel,  Koiilsihwcn',  ßenoinnicntwit.  itÜM 

Erlirecben  uiid    iwf^nn   ili-r  Siiz   an   der   Scliüik-Muisis  isl)  attlidx 

"  AlTeiliontin  fiiiielru-r  KopfnervcD,   suitl  lii«r  nirhu  Si-Ilfnr*.    IIIm« 

„  her   gftiOren    rielltithl    die    meisten    chronischen    um!    hahiludl« 

KupfM'iinirnii-n. 

g.  Der  von  wirklichen  IlirnlRiilen  heilingti-  Kntifsdiniai 
{CtphaL  cerrbralint  ist  nnhi-sch  ein  lieh  vun  Rilcli  Wirkung  ileriHbfS 
Buf  die  .Nerven  der  llirnliüiKe  abhüiigi^  uiiO  duhur  knitiii 
gen  gchiirf  zu  trennen.  Er  ist  liersiltead  und  dunipr, 
durchschiessend ,  pressend,  an» 'lehnend  u.  s.  w. ;  bnhl  allgemai, 
bald  »ur  eine  einxeine  Stelle  liesehrnnkt ;  er  niniiiit  il, 
Beyn  sehr  ein,  verbindet  sich  leieht  mit  Schwindel,  l]ebelkrii,  Si- 
brechen,  Sinnessldningen  (besonders  Fliininero  v«r  den  Aupiv 
Ohrensausen,  Licht-  ni>d  Lünnscheu,  Abscheu  vor  ninochei)  G^ 
rilcheni,  Sclitaf1usi^keit.sellHit  niitHAlliicinalJunen,  helirien.ZucJnmgti. 
Srhiafsuchlen,  partiellen  LJiliiriiin);en  uder  Anästhesien,  ('untractutn, 
Schielen  u.  s.  w.  lliese  Syin|ili)me,  und  der  Schmerit  selhAl,  ww 
den  vcriliehil  oder  gewerkt  durch  Schütteln  des  Ki>pl'eK,  «dmcflM 
Bocken  und  Umdrehen,  plötzliches  An rrichten  oder  aiihiilletules  Au^ 
rechtsteben,  starkes  Verhalten  des  Athems  und  Pressen  de»Zwejcb- 
felles  Iz.  ß.  bei  Stidil[;ang,  Husleu,  Niessen,  ErUn'cbvn,  itätim 
Anstrengungen  >,  sn  wie  durch  geistige  oder  Siniics-Austnagang 
(LSm),  Licht,  Sptrituusa,  Aussei iweirungea,  GesellscIiAricn  a.  %.  «.), 
hingegen  gemildert  durch  geistige  und  kiirperiiche  Ruhe  und 
Lage  des  KUr|)ers  mit  etwas  erhöhtem  und  Unterst Utxleui  Ko^. 

Anm.    Dil-  Fennen  de«  K  n  p  rsc-li  iii  prfp!  giiiil  nutirrorilrnlljcll 

fällig,  wenn  man  drn  liesdirpilniiiui'n  il'  t   iLitmi  lli'li^ifiL'ii-n  Cluuhi'n  srhm 
Einige   dcrerlhcn   uiitrrstljfiiUl    lüiu   -■  ■!    .■Ihnii   '/.cili-«:   bu    1.  il»u 

lubitiif  IIfo  Kupf'tliniiTi  ibei   mli  lo^n   iii.iii   i ht  :i[i  urpni^ctip  VprJiitduagta  . 

«vLilriiibrnili-  EnUiinilunRrn  In  <Wn  S>  liiililliulilin  ili^iiV'-Q  in'i^ii^ili  OpfcqfM«, 
den  inil  hrdpiilr ndrin  ärbwi'r^i-füli!  vi'rtrundpiii'n  IdiT  als  Srl|[.ienu4«i<>rlti>|e  M« 
IM)  als  farrimm  iKii|ir>cliHi!rei,  3.  den  lijlbinrigea  p«rii>didül)  AuFIrf^codM  I 
leu-Kupr^rliiiKTi  all  Ihmirrmna  I  Migrant!,  -1.  äfti  lull  «Ine  kleine  el- d 
nftgcl«|iiitengru»su  Stelle  beiclirdnkleii  uls  Oium  und  UatNi  |bei  Hjsierie  bckM 

§.  37(3. 
Veriauf,  Ausgange  und  Behandlung  der  Kopfschmerzpii  i 
'"'sich  natürlich  nach  diesem  Sitz  und   der  iNalnr  des  Krnnkbcit\ 
"^  cesses.     Im  Allgemeinen  unterscheidet  man  für  die  Behandlung,  f 
der  Schmerz  auf  Hyperämie  oder  auf  Anttmie  beruht. 

I.  Der  hyperämische  oder  congestive  Kupfscliin 
^  ICephalalijia  saiigninea  s.  pUthorita)  hat  die  Zeichen  der  KM 
congeslion  {%.  3t)3j:  der  Kupr  ist  Tortwahrend  schwer  uad  J 
nommen,  der  Sclimerz  weit  verbreitet,  anhaltend,  dumpr,  4n 
Bücken,  Pressen,  Scblltleln  zunehmend;  Gesicht  und  Augvo  n^ 
letztere  glänzend,  der  Kopf  wurm.  Dazu  Funkensehen.  Ohii'asai 
Schwindel  n.  s.  w.  und  andere  AfTectiunen  einzelner  Kopllheile. 
beruht  nicht  blos  auf  einruclicr  Blutanhaufdng,  sondern  häufig 
Stockung    eines   abnorm   gemischten  Blutes   in    dem  lliru 
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Hirnhäuten,  z.  B.  bei  venöser  Plethora  (C.  venosa),  gastrischen,Koi.rsciimer- 
galligen,  IlämoiThoidal-  oder  Menslrual -Störungen,  oder  auf  wirk-  ^c"- 
lieber  Hirn-  und  Hirnhaut-Entzündung  {C,  inflammatoria) ,  oder  *: 
auf  specillsch- entzündlichen  Processen,  wie  z.  B.  Rheuinalismus '^*^u"„*//" 
(Kopfreissen,  C.  rheumatica),  Gicht  (Kopfgicht,  C.  arthritica), 
Schnupfen  (6*.  catarrhalis),  Fieber  überhaupt  (Fi  eb  c  r  k  o  p  f  s  ch  in  e  r  z, 
C.  febrilis^  besonders  aulTällig  und  anhaltend  bei  manchen  Typhen) 
u.  s.  w.  Diese  Arten  unterscheidet  man  mittelst  der  allgemeinen 
Kennzeichen  der  genannten  Grundkrankheiten  und  nach  dem  Sitze 
des  Uebels:  so  ist  der  rheumatische  in  den  Muskeln  und  Sehnen- 
häuten, der  syphiütische  in  dem  Periost  des  Schädels,  der  katar- 
rhalische in  der  Stirnhöhle  zu  suchen  u.  s.  w.  —  Die  Behandlung 
ähnelt  in  allen  diesen  Fällen  der  von  Kopfcongestionen  oder  Hirn- 
entzündungen (§.  366  u.  36S).  Sie  ist  vorzugsweise  ableitend,  be- 
sonders durch  Hautreize  (Vesicatore,  Sinapismen),  durch  Abführ- 
mittel, scharfe  oder  trockenwarme  Fussbäder  (z.  B.  von  Senfaufguss, 
von  gedörrter  Kleie),  wärmende  und  gehnd  reizende  Fussbekleidung 
(Senfpulver  in  den  Strümpfen,  Kautschuk  unter  die  Fusssohlen,  Tragen 
von  Gesundheitsohlen,  von  Pclzstiefeln ,  Einwickeln ngen  der  Fasse 
in  Wollendecken);  nächstdem  kühlend  durch  Ruhe,  kühle  Zimmerluft, 
kühlende  Getränke,  schmale  Diät,  kalte  Umschläge  von  Brunnen- 
wasser (mit  und  ohne  Essig)  auf  den  Kopf,  Schnee-  und  Eis-Blasen, 
Unterbreilung  kühler  Wäsche  unter  den  Kopf,  Compression  der 
Oarotiden.  Doch  vertragen  einige  Arten,  z.  B.  der  rheumatische 
und  gichtische,  die  feuchte  Kälte  weniger,  manche  sogar  nur  trockene 
Wärme  (Werg,  Watte,  Kammwolle).  Blutentziehungen  werden  nur 
bei  drohender  oder  beginnender  Meningitis  oder  Gefahr  des 
Scblagdusses  angestellt,  gewöhnlich  mittels  der  Blutegel  an  Schläfe, 
Stirn,  Nacken,  Zitzenfortsälze  (bei  Hämorrhoiden  an  den  After), 
mittels  des  Srhröpfens  im  Nacken  oder  (bei  Menstruationstörung) 
an  die  Schenkel ,  seltener  durch  Aderlässe  bei  bedeutenderer  Gelahr 
oder  bei  Gewöhnung  an  dieselben.  —  Innerlich  das  eine  und 
andere  kühlende  Mittel;  Pulvis  temperans,  Cremor  tart.,  Brause- 
pulver, Salpeter,  Glaubersalz,  Pllanzen-  oder  Mineralsäure-Limona- 
den. Specillsche  MiUel  kommen  je  nach  dem  erkannten  Charakter 
des  Uebels  mit  in  Betracht:  so  bei  den  Hämorrhoiden  Schwefel, 
bei  Schnupfen  Salmiak  und  Din])horetica ,  bei  Rheumatismus  Col- 
chicum, Aconit,  Sublimat,  Li<|uor  Minderen  u.  dgl.,  bei  Gicht 
Alkalien,  Gnajak  u.  s.  w. ,  bei  Syphilis  Jodkali  und  Sassaparill- 
decocte,  bei  gastrisch-galliger  Grundkrankheit  Brech-  und  Abführ- 
mittel, resolvirende  Salze,  Sodawasser  u.  s.  w.  Tavignot  empliehlt 
bei  venösen  Koprschmerzen  einige  Minuten  lang  möglichst  tief  und 
rasch  einzuathmen. 

H.    Der    anämische    oder  gewöhnlich  sogenannte   nervöse       "• 
Kopfschmerz    (Cephalalyt'a    nervosa   «.    chloroh'ca),    auch    wohl  •^•®'*'*^'- 
schleclithin  Migräne  genannt,  lindet  sich  bei  blutarmen  und  nerven- 
schwachen Personen ;  ninl  entsteht  hier  bald  von  organischen  Leiden 
des  Gehirns  oder  seiner  Hüllen  (z.  B.  Exostosen,  Pacchioni'schen 
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Kopfsrhniei  Kömern  II.  (Igl.),  bald  durch  die  unvollkommene  BJut Versorgung  de» 
zeii.  Gehirns,  vielleicht  auch  durch  einen  Grad  von  Atrophie  desselben 
"'  (nach  Engel  von  acutem  Ilirnschwund),  oft  aber  auch  von  LocalneuralgieB 
^  no^l  (2-  ß-  *^cr  Iris,  des  Frontal-  oder  Oaipilal-Nerven),  Er  findet  sieb  am 
häungsten  bei  üleichsficbligen.  Hysterischen,  an  weissem  Fluss  oder 
Samenvcrlusten  und  deren  Folgen  Leidenden,  nacli  ü bernlässigem  Stil- 
len u.  dgl.  m.  Seine  gewöhnlichsten  Formen  sind  derSciieitelschmerzCan 
der  Gegend  der  Pfeilnaht),  und  die  il  e  m  i  k  ra  n  i  c  oder  M  i  gr  ü  n  e  (wel- 
che einseitig  auftritt) :  beide  oft  nur  auf  einen  kleineu  Raum  beschränkt 
(Clavns,  Ovum).  Er  tritt  gern  in  periodischen  Aniullen  von  grosser 
ileftigkeit  und  etwa  12-  bis  24stundiger  Dauer  auf,  wird  oft  tob 
Frösteln,  Gähnen,  Hissbehagen,  geistiger  Reizbarkeit  angekündigt 
und  von  anderen  nervösen  Symptomen,  besonders  Hyperästhesien 
(Emptindlichkeit  gegen  Licht,  Lärm,  Geruch,  gegen  Streichen  uihI 
Kämmen  der  Haare ,  Zahnweh ,  Ohrenzwang)  begleitet ,  geht  auch 
leicht  bei  grösserer  Heftigkeit  in  Erbrechen  über.  Dabei  Gesiebts- 
und Lippenblässe,  Nonnengeräusche  in  den  Halsvenen  und  andere 
Zeichen  des  Blutmangels.  Die  Behandlung  erfordert:  Im  Anfall 
horizontale  Lage  (am  besten  im  Bette),  Kühe  aller  Sinne  und  des 
Geistes,  daher  Slille,  völlige  Dunkelheit  und  Fasten;  denn  Media- 
nen, Gerfiche,  Hautreize,  Brechmittel  u.  s.  w.  dienen  meist  nur 
dazu,  den  Anfall  zu  verschlimmern  und  zu  verlängern.  Höcb$(e»$ 
versuche  man  eine  Tasse  guten  schwarzen  KalTee^s  (nach  Belieben  mit 
Citronensafl,  wenigstens  billiger  als  Hannon's  citronensaiires  Coffeün. 
oder  starken  chinesischen  Thee's,  frisch  aufgegossenen  ChamiUeD- 
thee's.  etwas  Kühl-  oder  Brausepulver,  ein  Klystier,  ein  Fussbad, 
das  Aun)inden  frischer  Citronenschale  auf  die  Schläfe,  das  calmi- 
rendc  Streichen  mit  der  Hand  von  den  Schläfen  abwärts  und  ähn- 
liche unschuldigere  Mittel;  nur  bei  den  ärgsten  Schmerzen  das 
Morphium.  Bei  regelmässig  wiederkehrenden  (Wechsel (ieberartigen) 
Migränen  nützt  oft  r.hinin  und  Cinchonin,  bei  tertiärer  Syphilis 
Jodkali  u.  dgl.  (s.  oben).  —  Ausser  dem  Anfalle  folgt  die  Be- 
handlung, welche  durch  die  veranlassenden  oder  nnlerhaltenden  l'r- 
sachen  verlangt  wird:  also  namentlich  oft  gute,  aber  milde  Diät 
(Fleisch ,  Ei ,  Milch  u.  s.  w.),  Bier  oder  Wein  (je  nachdem  es  ver- 
tragen wird),  Eisenmittel,  China,  Kaltwassercuren,  See-  oder  Soal- 
bäder,  Turnen,  Beilen,  resolvirende  Mineralwassercuren  (Karlsbad, 
Marienbad,  Kissingen),  Lterindouehen,  Sitzbäder  u.  s.  w.  Besonders 
regele  man  die  Lebensweise  und  suche  durch  sorglTdtiges  Aufmerken 
die  (oft  an  sich  unbedeutenden  und  leicht  der  Aufmerksamkeit  ent- 
gehenden) Anlässe  zu  ermilleln,  welche  bei  gewissen  einmal  dis- 
ponirten  Individuen  solche  Kopfschmerz-Anfälle  hervorzurufen  pflegen 
(z.  B.  Gciiuss  von  Schwarzbrot,  Kartoffeln  oder  Käse,  Stuhlver- 
stopfung,  stockender  Menstruationseintritt,  Spätabendessen,  kalte 
Füsse,  Kellerluft,  blendendes  Licht,  Anstrengung  der  Augen  oder 
des  Geistes,  Aergerniss).  Durch  Vermeidung  dieser  specifischen 
Anlässe  gelingt  es  bisweilen,  alle  Anfalle  eines  Kopfweiis  bei  be- 
stimmten  iV'rsonen  zu  verhüten. 
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Schlaflosigkeit. 

§.  377. 

Die  Schlaflosigkeit  (Agrypnia,  Insomm'a,  Pervigilium)  isi Schianosig- 
ein  Nervenzufall,  welcher  dem  Praktiker  von  hoher  Bedeutung  ist,  '^^"' 
da  derselhe  hei  einiger  Dauer,  nainenlhch  für  Kinder  und  jüngere 
Leute,  zu  den  quälendsten,  erschöpfendsten  und  seihst  tödtlichen 
Zwisclienfullcn  gehört,  auch  zu  Hirnentzündung,  Illrnschwund,  Kopf- 
Wassersucht,  Schlagfluss,  Geitesverwirrung,  Blödsinn  und  anderen 
Leiden  führen  kann,  jedenfalls  aber  der  Heilung  bestehender  Krank- 
heiten das  mächtigste  Rinderniss  entgegensetzt.  Sie  verbindet  sich 
leicht  mit  allgemeiner  Hitze,  Unbehagen,  Kopfweh,  Zuckungen,  Wa- 
denkrämpfen, ängstlichem  Träumen  und  Aufschrecken  und  ähnlichen 
Nervenzuirdlen .  und  hinterlässt  Abspannung,  üble  Laune,  Nerven- 
reizbarkeit, Appctitmangel,  belegte  Zunge  u.  dgl.  m. 

Die  Schlaflosigkeit  ist  immer  ein  gereizter  Zustand  der  sensiblen 
Hirn-,  besonders  Sinnesnerven,  mag  die  Reizung  nun  eine  mehr 
psychische  seyn,  wie  bei  lebhaften  Gemfi thsaffecten,  Freude, 
Kummer,  Schreck,  aufgeregter  Einbildungskraft,  fixem  Wahn,  an* 
haltendem  und  übereifrigem  Studiren,  lebhallem  Schmei*z,  oder  mag 
sie  körperlich  bedingt  seyn,  durch  Anämie  oder  durch  Wallun- 
gen im  Blutsysteme,  Fieber,  Bausch,  durch  übermässigen  Genuss 
Yon  Kaffee  oder  Thee,  durch  Tabakrauchen,  Misshrauch  der  Opiate, 
NervjiDühel  (besonders  durch  das  Zusammenzucken  im  Augenblick 
des  Einschlat'ens) ,  durch  syphilitische  Periostitis  im  Schädel,  durch 
Krankheiten  der  Haut  (besonders  juckende,  wie  Krätze,  Ekzema, 
Prurigo),  durch  vielen  Husten,  Herzklopfen,  Athenmoth,  Krämpfe 
u.  dgl.  m.  —  Sie  verschlimmert  sich,  je  nach  diesen  verschiedenen 
Ursachen ,  bald  durch  abendliche  Aufregung  und  Anstrengung  des 
Geistes  (z.  B.  Vielsprechen,  Studiren,  Spielen  am  Spälahcnd),  starke 
Gerüche  im  Zinnner,  geschlechtliche  Phantasien,  bald  durch  Aufre- 
gungen   der    Herzlhätigkeit    vor    dem    Zubettegehen ,    z.    B.    durch 
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^tiii!«nu^iij- Körperbewegungen ,    erhitzende  Getränke  (besonders  Kaffee,  Thee, 
k<^>i-     starke  Weine),  Hauchen  starker  Tabake,  späte  Abendtafeln,  heisse 
Zimnier,  kalte  Füssc  u.  dgl.  ni. 

Die  Behandlung  der  Schlaflosigkeit,  möge  sie  nun  lur  sich 
auftreten  (wo  sie  meist  ein  Vorbote  schwerer  Nerven-  oder  Geist»- 
Krankheit  ist)  oder  eine  Begleitung  anderer  Krankheiten  seyii,  rich- 
tet sich  hauptsächlich  auf  Beseitigung  dieser  Ursachen,  daher  auf 
geistige  und  körperliche  Beruhigung,  Zerstreuung  (z.  R.  durch  eine 
gleichgültige  Lecture  oder  ein  interesseloses  Spiel,  um  die  Gedan- 
ken an  die  Tagesgeschäfte  zu  vertreiben),  Verbot  spätabeudiichiT 
Excesse,  sogar  der  abendlichen  Gespräche  oder  Beschüfliguogeii, 
nach  Umständen  Landluft,  Ortswechsel,  Reisen  u.  s.  w.  Der  kranke 
stehe  frühzeitig  auf,  schlafe  nicht  zu  Mittag  und  gehe  lieber  zdti; 
zu  Bette;  er  arbeite  seine  Muskeln  am  Tage  tüclitig  aus,  besonden 
durch  Turnen,  Ringen  und  Schwimmen,  Handarbeiten,  Spazierai- 
gehen  u.  dgl.;  selbst  der  Fieberkranke  schläft  besser,  wenn  er  1- 
oder  2mal  am  Tage  aufstehen  kann.  Das  Schlafzimmer  sey  kähL 
trocken  und  IVischgelüftol;  das  Deckbett  weder  zu  dick  noch  n 
kühl;  der  Kopf  nur  bei  schwachem  Haarwuchs  oder  sehr  kalten 
Wetter  bedeckt,  die  Füsse  warm  (nöthigenfalls  durch  Wärm&teiof); 
das  Unterbett  (am  besten  eine  Matratze)  gut  aufgelockert  und  das 
Bettzeug  frisch  und  glatt;  Lärm,  Gerudie,  Nachlliclit  und  andere 
Sinnesreize  seyen  entfernt;  ein  monotones  Geräuscli  (wie  FidLen, 
fernes  Mählenkla])pern)  fördert  den  Schlaf,  ebenso  das  Zählen  des 
Einmaleins  oder  ähnliche  monotone  Geistesbeschäftigungen.  Man 
halte  den  Kranken  reinlich,  gebe  ihm  öfter  frische  Wäsclie,  bade 
oder  wasche  ihn  über  den  Körper.  Bisweilen  nutzt  es,  das  Zim- 
mer oder  die  Stellung  des  Bettes  zu  wechseln;  zuweilen  bewirkt 
ein  (Mesmerisirendes)  Streichen  über  die  Stirn  und  von  da  abwärts, 
mittels  der  eigenen  oder  einer  fremden  Hand  ausgeführt,  oder  ein 
anderes  passiv -gymnastiscln^s  Verfahren  (z.  B.  Streicheln,  Bürsten 
oder  Kneten  der  Extremitäten)  ehien  tiefen  und  erquickenden  Schlaf, 
wo  alle  anderen  Mittel  fehlschlugen.  —  Oft  ist  es  nöthig,  vor  dem 
Zubeltegehen  ableitende  Mittel  (z.  B.  Fussbäder,  Senfteige  an  die 
Waden,  Klystiere)  anzuwenden,  oder  Fusswärmer  ins  Bett  zu  legen. 
Bei  geschwächten  und  älteren  Personen  thut  bisweilen  ein  vor 
Schlafengehen  genossiMies  Glas  guten  Lagerbiers  oder  alten  Weins 
gute  Dienste,  bei  jüngeren  und  reizbaren,  besonders  zu  Herzklopfen 
geneigten  Personen  dagegen  etwas  Zuckerwasser,  Limonade,  Kühl- 
pulver, Abwaschen  des  (lesichts,  der  Schläfe,  des  Halses  u.  s.  w. 
mit  kühlem  Wasser.  —  Die  arzneilichen,  narkotischen  Mittel,  die 
sogenaimten  Einschläfenmgsmitlel  (Hypnotica),  von  denen  Mor|diiuni 
und  Opium  noch  die  zuverlässigsten  sind,  dienen  nur  als  Palliativ 
gegen  einzelne  schlafstörende  Symptome  (z.  B.  zur  Beschwichtigung 
des  Hustenreizes  oder  Schmerzes,  Digitalis  zur  Beruhigung  der 
Herzschläge);  sie  hinterlassen,  als  wirkliche  Schlafmittel  gegi'kn, 
Abspannung  und  eine  innner  höher  steigende,  zuletzt  die  grössten 
Gaben  der  Opiate  verlangende  Neigung  zu  Schlaflosigkeit. 
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Anni.  t.  Das  Aufschrecken  im  Sciilafo  {Vavores  in  somno),  das  bc-Aiifrahren  im 
fonders  den  Kindern  und  manchen  nenüi^en  Kranken  eifien  ist,  ist  ein  Symptom  Schiare. 
von  Hirnreizung  und  heruhl  wohl  bald  auf  ängstiiciien  Träumen  (von  schwarzen 
Mäonern,  Hunden,  (iespenstern,  Fallen  u.  s.  wj,  bald  auf  wirklichen  Zuckungen, 
liGSonders  der  Füsse.  Man  betrachte  es  am  besiten  stets  als  Vorboten  oder  Zeichen 
von  Hirnkrankheit  (besonders  bei  Kindern  von  Hydrocephaius)  und  verfaiirc  dcni- 
gemäss.  [Vgl.  C.  G.  Hesse,  über  das  nächtliche  Aufschrecken  der  Kinder  im 
Schlafe  und  die  psychisch-gerichtliche  Bedeutung  des  Aufschreckens  in  den  späten 
Lebensaltern.     Altenb.,  1845.  8.] 

Anm.  2.  Auch  die  Träume  (Somnta),  wenn  sie  lebhaft  genug  sind,  um  Tinnmeii. 
nach  dem  Erwachen  noch  in  der  Erinnerung  zu  haften  und  vielleicht  sogar  Ver- 
änderungen im  Befmden  (z.  B.  Schwitzen,  Herzklopfen,  Abmatlung,  geringe  Er- 
quickung durch  den  Schlaf)  zu  hinterlassen,  sind  stets  als  Zeichen  von  sensibler 
Birnrcizimg  (als  ein  partielles  Wachen)  anzusehen.  Daher  ist  in  solchen  Fällen 
nach  den  üben  angefiüirten  Grundsätzen  auf  einen  festeren  Schlaf  hinzuarbeiten, 
and  zo  diesem  Behufc  besonders  zu  untersuchen,  in  wie  weit  äussere  Umstände 
(S.  B.  die  Lage,  das  Bett,  das  Schlafzimmer)  oder  körperliche  Zustände  (z.  B.  voller 
Ma^n,  Spirituosa,  Gemfi thserregungen)  an  dem  Träumen  Schuld  sind. 

Noch  krankhaftere  Traumzustände  sind  die  zu  Nachtwandeln  und  anderen 
^pmnambulen  Schlafarten  sich  steigernden:  hier  findet,  der  Anaesthesia  doloro- 
Üh  analog,  bei  unnatürlich  tiefem  Sinncsschlaf  ein  eben  so  gesundheitswidriges 
Ühinien,  Traunneden  und  Traumhandeln  statt;  bisweilen  sind  dabei  Krämpfe  vor- 
banden, welche  sich  durch  die  Unempfindlichkeit  einzelner  oder  aller  Sinne  der 
Starrsucht  oder  Fallsucht  nähern.  Diese  Zustände  und  der  Alp  (ein  partielles 
Wacbseyn  bei  gelähmter  oder  krampfhaft  gefesselter  Willensbewegung)  machen  da- 
lis  den  Uebergang  zu  den  läkmungsartigen  Zuständen  des  Gehirns.  [Vgl  //.  A\ 
fäiker,  über  die  paradoxen  Symptome,  Schmiill^s  Jahrb.  Bd.  65.  S.  119.] 

Die  II  a  1 1  li  c  i  n  a  t  i  0  n  e  n  endlich,  von  denen  bei  den  Geisteskrankheiten  gehan- 
delt vird,  verbinden  als  waches  Träumen  die  hier  zu  behandelnden  Hyperästhesien 
mit  den  irriiativen  Geisteskrankheiten. 

[Liieratur:  siehe  die  Schlarsurhlen.] 


Hypockondrie. 

§.  378. 

Die  Hypochondrie  oder  Milz  sucht,  dor  Spleen  (flypo- "JP<>^''«" 

chondriasis,    Mnlum   hypochondriacnm   s.  spleneticwn,    ^P^^^^^^^<'^)aereJ\\eficn 
ist   eine   dem  männlichen   Geschlochte    vorzugsweise   zukommende, 
krankhaft  vermehrte  Empfindlichkeit  der  Ilirnnerven  gegen  Kör])er- 
gefQhle  und  heslehl  in  krankhafter  Aufmerksamkeit  auf  den   eigenen 
Gesundheitszustand. 

Anm.  Uoinberg  bezeichnet  die  Hypochondristen  als  „Virtuosen  auf  den  sen- 
siblen Nenen.**  —  Kant  nennt  die  Hypochondrie  „Grillenkrankheit",  sie  sey  die 
Schwäche,  sich  seineu  krankhatten  Gefühlen  überhaupt  ohne  ein  bestimmtes  Objecl 
zu  überlassen.  —  Ein  L-ngenannter  (Blätter  für  liiier.  Tuterh.  183ü  n.  273)  sagt: 
„H.  ist  Zärtlichkeit  gegen  sich  selbst,  gegen  den  Körper  und  gegen  die  Seele.  Sic 
wäre  geheilt,  wenn  der  Zärtliche  zu  sich  selbst  einmal  recht  hart  s:igie:  du  bist 
ein  NarrI**  —  Alle  diese  Hezeichnungen  ergeben  die  nahe  Verwaiidtschafi  der  Hy- 
pochondrie (und  der  ihr  nahe  stehenden  Hysterie)  mit  den  Geisleskrankheiten, 
wofür  die  Praxis  auch  täglich  Beweise  liefert. 

§.  379. 

Die  Hypochondrie  zeigt  sich  zuerst  durch  eine  getrilhte,  gnl-     deren 
bclnde,  grillcnfangende,  misstrauische  und  ärgerliche  Gemulhstim- *^y">p«o"ic. 
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"'iniuiiK,  ndcliK  iilji;i'  zuweilen  niii:li  mit  i'ihoi'lririiencr  l.u«tigkrit 
"' liiiinüiiltiin  iil>«i-disi'lt,  durch  ziiiifliiiiunili:  Lii:l>ü  zur  Biiitaniluit, 
ulltjeineiuf,  alitr  mi'hr  Kcliciiiliiire  als  wirkliüho  Ali8|>iinDuitg  d« 
iMuskülhrürte,  Uiiluäl  zu  Hfu  };cwol]iitL>u  Arbcileii.  S|>äler  gehl  jtu 
veränderte  tieitiütlisliiniiiiiitg  in  eine  cigentltümliclic  Selbstsuebl  über, 
so  dat>K  der  Krunki:.  vun  ilcn  üuescTcn  Ereignissen  wenig  aliBärt, 
alle  Aurmui'ksuniki'il  nur  auT  den  (>i[;enen  Zusland  ricliter,  Aberdta 
er  nun  aiilialleiid  iiacligiültelL,  ärzllirlie  Bücher  Eludirt  und 
oder  doch  nlitrlni-liune  Ausiclilen  zu  dessen  Erklüruii(; 
illier  die  er  ki-inirn  VViders|irui'li  verträgt,  dalier  er  auch  sehr 
iicigl  ist,  alli!  inriglidien  Curarten  zu  versuchen  und  nitl 
Aerzlen  zu  wi-diseln,  da  die  von  ihm  hel'raglen,  seiner 
nunfi;  iiacli.  imniKr  iiIl-Iu  genau  genug  zu  Werke  gehen, 
wini  der  Kranbt;  immer  iiiolir  verschlusse»,  einsylbig,  rechl' 
men selten sdieti  und  blickt  buinmntjsloa  in  seine  eit;ciie 
(dodi  liebt  er,  trul/  nllcr  Klagen,  sein  Leben  sehr  und  bOleti 
CS  zu  vorknrzL'ij).  Kr  limlet  last  nur  in  der  Enühluiig  seiaer 
len  kOr|)erlidii']i  ItcäcbwiTdcn  Unterhaltung,  wubei  ijiii  nichts 
anUtringl,  als  wetiii  Jemand  diese  Beschwerden  für  hios  eiu|i 
bildet  aussieht,  du  er  dieselben  doch  wirklich  zu  emjilioden 
bewusst  ist.  liishesotKinre  kln^t  der  Kranke  unter  Auderem:  : 
herumziebendii  SHiriicr/cii  in  Tust  allen  Tbeilen  des  Kürjiers, 
ültercs  Prüslelii  iiiiil  llic^iiiili'  lliue  rti-r  Ilaul,  Obrensauseu,  Kejt-] 
sehmerzen.  Hfii'kciiM'hiiii-rz'ii  l meist  .S|iinalirrilation,  durch  Ümi 
auT  die  Wirbel  ziMJcIniiL'nd),  Schwindel,  Tüusdiungcii  des  Gesitbti 
und  (lehöres  unll  ü]>cr  man^i-lballc  Verdauung,  besonders  VoUhji 
in  der  Hageni;cgi'nd .  A]i|ictilniangel,  sdderhten  Geschmack,  Irlgii 
Shihlgang;  er  besieht  seine  Zunge  und  Geäicbtsrarhe  im  Spii^ 
lirüft  seine  k&r'iierbei<cliullL-nbeit  mit  kleinlidier  Vorsorge,  Idlt  g». 
nanc  (^onlrole  iiber  Stuhl-  und  Bläbungsabgaug.  Das  äussere  AniÄa 
wird  nidil  eben  schlechl  ;;eniibr(,  aher  die  Gesichlsruibe  daiiU 
und  cnirahl,  wühei  der  lllick  etwas  eigcnüiümlidi  Furchtsames  inJ 
Scheueä  bat. 

rik-         Aiiiu.     Ili-    l'Ltiruni!    der    A>i(niPrksL<iiik>'iL    iiiif  -lii^  Krankbt' 

Ir  K y III [il null'  IM  il.ii  llmi|illHili'ii  ilifii  litiiiiclKiiiilri^lvn :  rliri-i' Sviiifiloine  «clbii 

ü.  iiliiT  li.'>(bsl  iiiaiiiilihfrirli  iiiiil    t.'iiii.'  Mrufu-  diTirlliHii  ii>r.KliL'li.  'ic  tKirli  in  M 

tiiiif-,  wrlHii-  <li>">i'  L';t><'i'lri'l billig  dc'' liiiiiviiicrtiililri  iiiiniill,  kiimi  iii.-in  cimI 

k[i|ih-,  l.iiiiKi'ii-.  IWn-,  Sl^dirn-,  Dicbdsnii-,  ZiingPii-,  llnul-,  lliicki-iiiiinrlis-,  I 

lalirii-.  .ViiKi'ii-IK| Ii<ai-lj'i>'.  i'ine  M[ikili>|ihui>i»i.'lir,  iiK'rtiiriullF,  rlipuiiimiitbr, 

li'r"|ilii)lii*rlir  ii.  <•.  I.  iiuli'isi  lii'idnii.  nufrir  «irh  mlilrrirlie  BriitpiFli-  Uiiden.    L 

lUrblLinrt  hi-IIhI  nirki  nluT  Hiiülciiiiii  AMu.  Ahm  Asii  rragliche  Orgiiii  iiiii  ilirZril 
wirklirli  krnuk  wird,  t.  II.  diinii  yirlr»  Häii*|>i'rn  liriTbwdre  iIpi  ki-lill.i>prH  ctt- 
Uclicu.  iliiri-li  briiillups  Iirim.ieii  iiitii  Ktiilili'  MoBtdnnmiirlÜllc  uud  AFU'iLniiivn,  »dkl 
Siuieiinanx! .  <liir>'h  nn^^tlirTii'  IVmM  iIit  Sj>i'i«i-n  VcrHrlliiiiiiifl  d<-<i  M»i:riis,  inA 
AuF|iHS!.rii    ütif  ji:r)i-.  I  "''■■!icTi  yy\  -il'iirirti'il  der  Haul'iii'li  iiiwliitilci ,     rliiri:li  HMn 

Mnlivimr>'ti    du-   V"     f'-n srllliiltt    (Prurlili'irlK'TI  wird.      Auf  foUT 

i'mfnclK'iii  \V<'|>i'  liihii  H.I1MI  <<1i   :];■■   KiiiliililimR  xur  o|>iilcmi  A  ii  1 1.  i  I  du  iig  einer 

wirkJirlM'ii  K LImm:     ,|...'|,     ,.i    ,.^    mi^^lkli .    ilii<4    riii»<-llic  nui'b  uuf  ow 

atidiTi-  U>i-.r  ili.'  in<|<lLi-rliMi  .V.tmtj  und  iHi  |[iiiiwni'>skr<'isbiit  »flieirl.  (ArhaM 
nivS('ü»iii  .I.IS  llliii  iiuili  ili'ii  Wliiiu.'i),  WulJitsi  und)  di-ii  fluni l;ilicii   l.n-kl  u.d|i.aJ 
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§.  380. 

Die  Ilvpochoiulrie  behaftet  ain  meisten  Männer  melancholischen  irsachend. 
und  cholerischen  Temperamentes  in  den  mittleren  Jahren  des  Le-  "ypochon 
bens,  vom  30ten  bis  zum  50sten  Lebensjahre,  doch  kommt  sie  ^"^' 
heutzutage  auch  bei  jüngeren  Leuten  und  Frauen  vor.  Sie  ist  oft 
der  Anlage  nach  ererbt  und  alsdann  häufig  mit  Ilämorrhoidalbc- 
schwerden  und  Gichtanlage  in  Verbindung.  Sie  wird  aber  auch 
erworben,  besonders  durch  solche  Schädlichkeiten,  welche  die 
Functionen  der  Unterleibseingeweidc  oder  das  höhere  (besonders 
spinale)  Nervensystem  schwächen,  wie  eingeschlossene  Stubenlufl, 
unregelmässiges  Essen,  üppige  oder  schwerverdauliche  Kost,  schwere 
Biere,  Missbrauch  der  Klystiere  und  Purgirmittel,  frühe  Geschlechts- 
ausschweifung  und  deren  Nachwehen ;  durch  eine  die  EmpGndlich- 
keit  steigernde,  verweichlichende,  die  Thätigkeit  des  Geistes  einseitig 
beschränkende  Erziehung  und  Lebensrichtung,  Blasirtheit  wegen 
vorzeitigen  Genusses  aller  Lebensfreuden,  durch  Lesen  ärztlicher 
Schrilten,  Uebergang  von  einem  thätigen  in  ein  müssiges  Leben, 
durch  sitzende  Profession  (Gelehrte,  Schuster,  Weber,  Kanzlisten), 
durcli  eine  mit  viel  Geistesanstrengung  und  Nachtwachen  verbundene 
Lebensweise,  deprimirende  GemuthsafTecte  (z.  B.  Schreck  über  den 
Tod  oder  die  Krankheit  uahebekannter  Personen),  u.  dgl.  Häutig 
hängt  die  Hypochondrie  aber  auch  von  wirklichen  Krankheiten  in- 
nerer Organe  ab:  so  von  Blutanschoppungen  des  recliten  Herzens, 
Magen-  oder  Leberkrebs,  Darmverengungen,  Blinddarmerweiterung, 
Milzanschwellung,  Samenflössen,  Spinalirritation  und  anderen  Buk- 
kenmarkslciden ,  schleichenden  Hirnhautentzündungen ,  Augenübeln 
ü.  s.  w.  Oft  versteckt  sich  auch  beginnende  Seelenstörung  unter 
der  Maske  von  Hypochondrie.  —  Hiernach  ist  die  Eintheilung  in 
die  Uypochondria  cum  vel  sine  materia,  oder  von  idi  opa  thi scher 
und  secun durer  Hypochondrie,  von  falscher  und  wahrer 
Hypochondrie  zu  beurtheilen. 

§.  381. 

Die  Dauer  der  Hypochondrie  ist  langwierig,    und  es  zeigen   vcrinur. 
^sich  meistentheils   zu  gewissen  Zeiten  Verschlimmerungen,  welche 
:•  man  als  hypochondrische  Anfälle  (oder  Bückfäjle)  betrachten  kann, 
-  .weinn  sie  gleich  Wochen  lang  und  darüber  andauern  und  nur  un- 
reine Hemissionen    zwischen    sich    lassen.     Die  Krankheit    heilt  in 
BeJtenon  Fällen  von  selbst  durch  veränderte  körperliche  oder  geistige 
Verhältnisse   (z.  B.    durch    eintretenden   HämorrhoTdalfluss ,    durch 
überstandene  Fieberkrankbeiten ,  höheres  Alter).    Sie  geht  aber  auch 
in  andere  Krankheiten  über,  tlieils  durch  die  Folgen  der  Einbildung 
selbst  (s.  oben  §.  379  Anm.) ,  theils  indem  früher  verborgene  Uebel 
sich   entwickeln   (z.  B.  Melancholie,   organische  Fehler  der  Lunge, 
Leber,    Milz   und  anderer  Eingeweide).     Von  solchen   hängen   die  Ausgftnge» 
schlimmeren  Ausgänge  ab,  und  diese  können  selbst  den  Tod  her- 
beiführen, während  die  Hypochondrie  an  sich  nicht  tödtlich  wird. 
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PioiTMOM  .1.  ni«'    Pro  «.Ml OS«»   ist   nidit   ehrii  iinufiiisli;?.    da   die  Krankheit 

ii,v|MM  hon- Inline  oliiici  <i('i:ilir  uiidaiKM'ii  kann ;  nho.v  die:  Hypoiliondrie  slortaJIe 
'''^''''  L(.dMMl^^nMld(Ml :  sie  macht  d«Mi  Kninkrn,  sellisl  iintiT  d«!n  glfickliclHten 
Ausseiivcrlirdlnisson,  /n  rincm  unzutVicdiMien,  iiii^dricklirliou  Menschen 
und  zur  IMa«;«'.  seiner  Umgebungen.  Teliri^ens  eiTordern  dl«!  obeo 
sdion  erwrdmtiMi  Ans<;ringe  und  verhurgonni  trCundkranklHMten  immer 
Vorsicht  in  der  Slellung  der  Prognose,  wenn  ancii  «hrr  Arzt  selten 
mit  dem  llyiiochondristen  hinsichtlich  der  HedtMitendheil  seiner 
Krankheit  rdiereinstimnieu  wird. 

§.  »82. 

iieii.iii«iiiiii(r.  Die  Uehandlung  des  Hy|iuchomh*isten  muss  dahin  streben, 
ihn  geistig  aidznrichtcn  nnd  nach  und  nach  zu  geistiger  wie  kör- 
perlidier  Abhärtung  zu  ITdiren ,  da  hiervon  mein*  als  von  den  An- 
neimitteln  zu  erwarten  ist.  Man  wecke  sein  Selbstverlraiien,  sein 
männhches  Khrgetnhl,  so  dass  er  sich  seiner  Schwäche  zu  scbäiMB. 
beginne,  hoch  vermeide  man  im  Anfange  oflenbareii  Widerspruch  i 
nnd  hrdmisdie  Verspottung  des  Kranken  als  eines  grundlos  Einge-' 
bildeten.  Oft  thut  ein  hnponirendes  Henehnien  des  Arztes  und  eine 
derbe  Zurechtweisung  wegen  fdierlriebener  Klagen  oder  schlechten 
Verhaltens  dem  Kranken  sehr  wohl  und  dient  ihm  zur  Bendiigung. 
Tehrigens  rede  man  ihm  freundlich  zu  mnl  leite  ihn  vorsiditig  voa 
dem  tiegenstand  seiner  Desorgniss  ab.  Man  verschafTe  ihm  fifle| 
reichliche,  seinen  Krfdlen  und  Wünschen  und  seinem  Rilduiigsgnde 
angemessene,  ihn  interessirende  und  Herriedigung  hinterlassende,  da- 
her nicht  zwecklose,  sfuidern  nützliche  Heschalligung.  Je  nach  der 
Natur  d(^s  Falles  nützen  Zerstreuungen.  Iieisen ,  Veränderung  des 
Wohnortf'S  und  der  Umgebung,  Beschränkung  oder  Aufgeben  der 
Lebensweise  (/.  R.  des  vielen  Sitzens.  der  Rüchergelehrsamkdl. 
des  uneheli<*hen  Lebens,  des  Saloidebens,  der  grosseren  (iesell- 
Schäften,  der  iNaditwacben,  der  übermässigen  (aeistesanstrengung, 
bi'sonders  des  Arbeitens  nach  Tische  u.  s.  w.):  lernrr  körperliche 
Bewegung.  <iehen,  Beilen,  Gartenarbeiten,  vor  Allem  aber  g>nniasti* 
sehe  rebinigen,  Tiu'nen,  Schwimmen,  Sddiltschuhlaufeii,  Holz» 
harken  und  -Sägen,  Jagen,  und  zcitigifs  Aufsteheu  aus  dem  Bette. 
Ausschweirinigf'U  aller  Art  sind  zu  vermeiden.  Im  Kssen  und  Trin- 
k(Mi  niiiss  Massigkeit  und  Begelmässigkeil  beidiachtet  werden. 
Tangs  sind  srhwerverdaididie,  fette,  mehlige  nnd  sehr  gewMl? 
Speisen .  Milch .  Milehspeisen ,  schwere  Biere  nnd  säuerliche  Weine 
zu  verup'iden ,  Katfee  und  Tlitie  inn*  sparsam  zu  geuiessen;  die 
Kost  muss  mehr  animalisch  als  vegetabilisch  se\n.  Das  Trinken 
einf*s  Iei4'li(en  guten  Bieres,  oder  des  mit  Wein  gemischten  Was- 
sers, und  riues  kralligen,  nicht  zu  erhitzenden  Weines  ist  bi^weile• 
erlaubt.  Das  reichliche  Trinken  während  der  Mahl/eit  ist  schädlich, 
dagegen  oft  in  den  Zwiselienzeiten  drr  Mahl/eiti'U  reichliches  Trin- 
ken von  Wasser,  Zurkerwasser,  Limonadt>  otler  Brausewässeni  recht 
zuträglich.  Später  inoss  sich  der  Kranke  aber  auch  in  Hinsicht  auf 
Speise    und  Trank    abliärlen  und  nach  und  nach  auch  grobe  Binffe 
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essen    lernen,    wie   es  in  den  Kaltwassennistallen    gescliit'lit.     FrinjH,o,..ii..i 
geliöriire,  tiij:Ii?li   slntllindemle  Leiln'SuIlnnnj;  nuiss  gesorgt  werden.  iiy|..n  11..11. 
Üiuler,  nanicnllicli  Flussbiidrr,  oder  rii.ssi<(lie  Daniiifliader  olnie  Nach-      ''"'• 
scliwilzen  niil  kralli^^er  Alikfihhnig.  bekommen  olt  gn! :  letztt're  kür- 
zen <ogar  den  Anfall  ah. 

Symptoma  lisch  hat  man  es  Insweilen  mit  narniversloplimg, 
Kolik,  rialnlenz,  Säure,  Sndhrennt'n,  Erhreehen,  Cniiin-siion«.!!  nach 
dem  Ivojife  und  ähnliehm  IJe.schwerden  zu  Ihun ,  welehr  nach  den 
anderwärts  gegebenen  liegein  zu  hehancleln  sind. 

Zur  Beseitigung  der,  wenigstens  häulig  vorhandenen,  Verdauung- 
Störungen  und  abdciininell-venösen  Beschwerden  dient  öfters  die 
Anwendung  der  Digestivmillel  und  der  resolvirenden  Ileilmetliode. 
mit  Vermeidung  des  heiligeren  oder  anhaltcndm  Abführens.  Bei 
wirklichen  Schwächezuhtändi  11  angemessene  Tonica.  Auf  diese  Weise 
kann  der  Arzt  die  beiden  Forderungen  erlidlen,  welche  die  meisten 
Hypochondristen  an  ihre  Aerzte  machen,  auszuleeren  und  zu  stärken. 

Vüiii.  All««  nlii^-nii  i-r^irlil  ^irli  \«iii  •.«•il»<»|  «iiT  lirmul.  Ui'>halli  iVw  wr^rliw-  ri'Iiln  Im 
iliii^i-M  II»;Iiii»iIiih1i'ii  «Irr  lli-ijir  ii;h  h.  iliirfli  ihlfii  W  rrlisi'l  ».rj|i<i.  iIimu  i|\|iiiclii)n-  Miucl. 
tlii'-iiii  u«'lil  ln-koiiiiiirii.  ja  «.ii;;;n-  |iiiit  •{•■fii  WimIi*!'!  ili-r  :ii7.tlii-|ii>ii  S\slcinr)  L'lricii- 
<<aiii  '-piiti-iiii^c  li  (iiidT  ihiii-ii  M'mIi-  ^IihI,  iiiiil  ucsii;i||i  i-s  ilalitT  oiiir  <u  fü-nssr  An/ahl 
t:vi:*'u  i\.r  Hvjhh  hiiiiilrii-  «•  m  [iln  li  |  imi  »t  MiMfl  ^riflil,  Aiicii  liMulid't  i*iii.  (la<»s 
jrili-r  lii:/«  Im«-  lall  ^i'iiii'  lii-siiinji-rr  Aii'^uahl  «ii<>ril«Ti ,  «'im*  alluomriii**.  uieiilisam 
H|ii'nli^,li«'  lli-iliiiilliiiili;  ili»''.!'»?  trhci«  riuiMil'iili  iiifht  ili'iikliar  ist.  .IriltMilalJ'.  imi^s 
lU'i'  Ar/t  »MiM.  Aii-'Walil  \crs«hiiMlciii'V  (.'.iiniifllimii'n  in  H»Ti'itsrhalf  lialicii,  wvuw  «t 
(It'ii  ll)iMii  |)iiiii|ri<.|i>n  p'iiii(!i'ii  will.  Voll  ilcii  ll  i  g  r  s  t  i  \  m  i  H  *.' 1  ii  ^ii'lit  man  liäntiu  : 
>alni  aK.  Kali  an-li«-..  Kuli  larlarir..  Kali  <>ul|i)niric.,  Sal  Sciiin.,  mit  HlnMiin  nnd 
St'üi.  l'Mi.ir.  niii-r  ani-«i.  uiil  S«'nnaantvMi^^i'n  ninl  li-ichl  hillrri'n  Kxlrarh'n.  mit 
AnlV'ii^'x'n  iliM'  Uli.  mmili.  pip. .  lim'.  <  liam<>ni. .  hail.  raiaiiii.  ^aicriaiiaL'  i'(<'.  \mii 
ainlfnii  r  «' <i>  I  \  i  i  <- ii  «j  r  n  Miili-In  ilir  S«-Iiur|i>liiiit(*'l  Oiiil  Sal/<>n  iiml  Ap>mi.'n). 
ilii'  Ivlrailr  Villi  «iiaimn.  Tara\..  Millrl««!,.  Mairnli. .  (ün-liiion..  »im  (Iiiajak.  ilio 
AI'"',  ili«'  aiill«'i*rn«l«'n  Mi:ii  raiuj-^M  r .  nami-iilli<-|i  Kinhliail,  Marirnliatl,  Ki^.-inju-n 
Iliiinl'iir:.' .  Ki!"'!".  \u  inanrln-n  lallrn  |ia->*f  (In-  \ii\  \'iini«a  in  -»rlir  kji'iiirr  OonIs 
('7.»--'i  rr.>[.l(Mi  tli-r  TiM'diri.  Oi^irali-..  \r..i;.i.  itrllailniina  u.  ^.  w.  hi«-  i.ur 
uiil»r*lnJ/i  man  /.iiwnii'ii  «Inn  li  aiilir">i>nil*>  KlN«-tnri-,  ilnn  li  Uril»«'ii  lunl  Knrtcn  iIch 
riil«'r!t!li^.  I',inr«';|iini:;  \nn  Ijn.mi'nh'ii  in  iltMi-i  IIi»mi  «ultT  in  lirn  HnrLfn  ii.  <lj;l.  m. 
—  Ki;:Hili;i  1h'  Ti'nira  -»nnl  nul  \"i>irlil  an/.n\MMul«'ii.  ilaiii:t  -»n-  wnli-i  ilrn  lirH'ii 
Füiiiiarifc'  (Irr  Sr-  nni!  K\«  irlinnrn  liimlnii.  n-uli  (■.onj;»*«<li«intii  narli  «li-m  Kojilo 
v«"ranla>'!iMi,  zu  ufliln-n  HvjiiH-Iiiinilrision  •'Inulnn  tf-nri^l  ^imi.  In  Mi'Irn  Källrii 
rcii'lit  man  mil  ilfu  liilhirn  Miftrln  an^.  IIa-«  Ki«>«'n  in  li-lt  lihi-nlanli«  jn-n  i'räpa- 
rali'u.  nannMillicIi  ili«*  r«"»'il\iia.'ii«li'n  Ki*«'nua*«-«  r.  ^iml  l'ir  •lH''p.-nii:«Mi  F.ilN-  /u  rm- 
Iirdilcn.  in  \M'lrln'n  wnUTnli  Iilnlman;:«'!  \'i  lian^liMi  i«-l.  Ih«*  Kall\\.«*-ru  nr  Inrhf 
l'ür  \ic|i'  Hv|"M  hiMnliir-li'U  dw  wiiK-am^dn  H«iImi'lIi"i|iMi  {e..  U.  >i(/.l>a«irr.  kall«* 
Bt.':.'ii-«-uiiu'*-n.   Oiiutlirn   u.   il;:!  I. 

In  \irlrn  l-alliMi  ilirni-n  ilii'  Ai /nniiiiii«-!  um  /m  |i<\(  lij^i  jn-n  lli-i  nlii&.'iinL'  de« 
kranken,  iiml  >inil  ilahcr  nio^Ii*  li^i  nn^i  liuMiu-  .(•i'«/nv\,i|iliMi  nn<l  in  ilcr  ni>>t.'li<  li^t 
kU'in*!»'»  |l«i<»i«.  n\  \i'rnriln«'n.  hali«'r  inii/iii  ult  fmaili-  ilt«*  .»Im  hIihitIh  li*l«-n  T.u- 
li'ii  i".n«'  /.i-ilIaM;:.  nnliin  ":<•  «Umi  (i«M>l  tli'*  Krankrn  lM«Mliäll,t:rii  nn<l  alili'ih'ii. 
Ih.ili   i'l   ■ii.i*  iLinriml»'   Hr.linii;   nur  anl  viTmintli^'j-m  Wii.'i'  /n   n/irlcn. 

J-./iM  //•//.  |....lvii«- li'"  \l.li..inlliiii.  Uli.    li"  Ii.iiJ.M:.    (Vi-ii»n.i.   IT:)."i.  II.   fl.l   IUI'   Amiirik.    Ijlfratur. 

.N.ilin- iiihMjii  il«  r  KiiHiUli- lt.   \\«:|i  lie  man  il.  |  ..n  /•'/.••''./»'/"•.  A/i-/  '/l.  1' i|'/..  IT'ii.    s. 
Mil/Uraiiklu'ii  ii.U  i  lly|>...  Iiuinliio  nrniii.    An-  /;.•".  U7i 7^/.  I!»'..l..i.  Ii.iiii:;i'ii  iil..  u.  .N:i!tir, 

•U'iii  l-.iiL'l.    iSifiiH'ii.  ITi.T     »».  I  i-.i«fi»'  'Hill  lli'ihni;:  ili-r  >i'i vi-imlu'!  n.  -.  w. 

i;»'i» ,  I .  »ii/'fii /« ■' idiij.  nli.  .In- llyiMM  litiu-  .\ii*  'I    l.'ii.  I     (IMiiili..    ITuTt.  u.U.)   :».  Au^:.-. 

.j:ii-    iiinl    i;|;iliiniK-lH;Mliw«.iil«Mi.      Ans    <ioni  l.»'i|i/i.,.  1 7^' 1.    *». 

Ihtjuhtntliiilila,  I'.ilti.  n.  Tlici.  j.Anll.  •»'» 
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.iierouir.!.         Jnh.WUh.  /,»«'/»•.  rou  l.utf.  VeiMf  Ii  "hur 
[lvp.,rli(»n-  llyprtcljniiiliu-  nnil  llvsieriff.  'lotliii  u.  Peici>- 

I.;inici  -Villnimmi.  iiTliPrrhn-*  >ni  l*li\- 
imrlinmlrii'.  Ol  riiy-U'iii'.  riui'-.  l*»u:.l.  s. — 
Ih's^rn:  Ui\\U'  «Ins  in.il.iilie-  inMioii-os.  l'aris. 

isn;.  *•. 

lii'i'r.  Sioii.  rniLT-iU'liuiiarii  iilii-r  <l«'ii 
Ik'uiiil,  'li*'  N'itiir  iiinl  ilie  llt'ill)i.'<liuuiiii;:eii 
der  Hji""  li">i'lni'-  >*tnM;,'..  1  S> •>.'>.    ^. 

Kiirl  Jixi.  Zimmnmniiii.  Vrr-ui'lMil».  lly- 
|jni.ln«iulrit' uml  Ily^lürk'.   nimil»..  1 ''»l  »i.   '^. 

C,.l..\V.lfithii.<luLl;.  iilii'i  Ih-tr-ri^'  il.  Ily- 
[MidiiKiilrii'  u.  «leren  IIiMliui.  Sniulei^liju-eii, 
IM»).   *». 

i(i/i.  Hi'i'l.  iiliiT  Ilypoili"nilrii.-  u.  .iiiilrn; 
NervenliMih-ii.  Aiin  «1.  Eiiifl.  (l.«»ii(|i»n.  ISKi. 
1S21.   ^.)\'>u  llriiiflurf.  i:-.pn.  I''»r.>.   S- 

J.  V.  Vnhei.  Ilftir.i«  litiiiiseu  iilicnl.  Ilyjn)- 
rliomliic.  ilircl*i<.n'lK'ii.  ilen  Sil/  mMltli«^  He- 
ll.Mnliiiii^  ilii'>oi'  Kr.iiiliiioii.   .Vii>  doni  rr.ui/. 


(rari>.  l>22.  S.)   von   G/«».  HVn'.'f.  Leipju*. 
1S22.    Ji. 

hl.  (li'or'n'i-  «l»r  rhy|»i.Mlii»rntntf  •;;  >\k  I  j.y- 
>[('\'u\   l'aii^,  lb24.   S. 

Ili'rnit.  Srhmiuhr'tt.  Roiir.iu'»*  i'ir  F.i  kvrjii- 
iii^^dc-^Wcseii^ilerHypoi  J:i>ii,lrii»  ii.  Il5>i«rit. 
I'i'.eiihiTtr,  15*27.   S. 

E.  Fr.  i)«/")i>.  übor  •Li'^  Wtsii.  im«l  dit 
fti'iiiiiliiciii^  llciliiii:;  ilei-  IIr|iMi.-lii  ii'ine  Uti! 
Hy-leiii".   Her.iii^ir.x. /«?#•/<:/■.   rt»?rl..  l>  10.  S. 

Mnnttillviini,  «It;  rilypot'fn-u.lrie- >}-l«co 
IUI  iirvrnsi.'>  ln<|il:inchiiiiiiie'$  elf.  EVn-, 
ls4l.   »». 

Luiiir.  Fn'iuk€*l  f  *\.i>  Wo^cji  urnl  il.e  Uti- 
Iiin^Mlüi- Ilyriu«  hiiinlrio.   Derliii.  1M2.  >. 

/.  L.  Jtniihrl,  iniilr  (■•iin])]iM  ile  lllfi-v- 
ihoiidriu  oir.  l'.iii>  er  Lrtui,  1  <4  4.  >.  —  II* 
Deiii^r-hc  iiliui'.<«eizi  nnior  A'rH^y"*  Re-b  ^i-a. 
Leipzik',  JS4»i.   V. 

V.  F.  Mirhrn.  Ir.iil»'  iMatupiC.  4|..vi.!  iii.{H# 
et  critiiiuc  de  riiypiu-liMiidrirt.   M.»i  i-.  I  •*  l '.  ? 

Ctv.  Andr.  nftlhclm.  de  hypoili  '■i..-.- 
oriuMiiP.   l-i|'^..  lS4».i.   *». 


Hysterie. 

§.  3S3. 

hjmlmIc.  Mit    dem   Namen   Hysterie,  Miirierplagc    uilcr  Mutier- 

st aupe,  Vapeurs  {llysten'a,  Jfi/atten'awus)  hezrirliinrt  man  baiij't- 
sadilirli  «*ine  dem  wfibiirluMi  Geschloclit  cigenlhinnluii«?  m\u\  liivf 
oft  vcui  Heizungen  des  Geselileelilsyslein.^  nnlerliallene,  krankhaft 
vermehrte  Km|»lindlielikeit  im  nercidn'  der  Hirn-  und  Hrickonmnrks- 
Nerven,  mit  i^rosser  Neigung  zu  HellexkramidVn. 

iliiWc-OM.  A II  in.     Di«'    IIx-^liMic    i>t    ihr  llypiMliniidrir  \i'M\/  nahe  \«'n\.iiiilr .    \].  luiv-l-n 

Fälli'n  i;i<l  t!!«.'i«h.  Mit  riiliM'srlii«-«!  I»rii|«'r  lu^'h'lit  iliiriii.  «l;!«»*  Im.'I  Hn'^Ii  r>«L'''C 
diT  ki;iiikli;tll«' Rri/.  '»ii.li  üriii  und  «^rlin«-!!  in  KräinpIVii  niid  ;mili'r»Mi  Sjiiri.i'i'tjir -«fC 
i-nJi;\d«'l .  \viij;«'j:i'n  i-i'  ^itli  Ihmiii  llvpcn  liiiinh'i-trn  in  Ki^inklii'ii^ui'd.-inkrii  i'«''.'"iz!. 
hfl"  Uxpiirlinndri^t  jiiiholl  und  tlir(in'ii<»;ii  nJH-r  m-mh' hnnkln'il  tuli.'r  ilijipuiiit  djtPii'iT. 
hi»'  n\«i|«'ii-r|ii'  Indd  L'«i,  VH'I  \-'U  ihicn  Zuläili'n  /n  «'r/.;!!!!«'!! ,  ^leicli-rnii  diiiUil  /ü 
kiikrthii'ii ,  idnii'  si«  h  in  l!r''"'irniniir  liln-r  di-ri'U  \Vi"s«'n  /u  ^orliofeii.  iLi-id  ••  »M- 
>|Miilil  di'i  u«i<li!.'«"n  tinil  koriM-ili«  In'ii  KJL'i'nllinnili«  hkfil  li»'i«liT  (ii-^- hin  IHf-.  ".rnl 
liiidi't  »iih  ;ni(li  Ihm  <.lri'<h'.^kr.inklit;iiii  WM-di-r.  lifiim  ln'id«'.  H».'»|i'ii''  »iiji*  U'j'"- 
I  liiiiulrii',   n.ili«' vi'i"\^.'iridt   «:iinl. 

s*iiip!..m.».  F^ine  grosse  Vcränderliehkeit  in  dem  korjierlieJien  Iiefmden  und 

''■  der  Genmtlislimnnmg,  und  fiue  nngewulmlielie  Kmptindliclikeil  gegeu 
"^^^^*-'"'  äussere  Kindrikke  \ erkundigt  nli  am  früIiesti'U  das  rieranuaheii 
dieser  Krankheit,  ehe  nneh  tlie  eigentlich  hyslerisrhen  Zuirillc 
sicli  zeigen.  Die  Kranke  ist  launrnhalt,  hakl  hi'iter,  au.sgclasseii. 
mutlnviliig,  hahl  geht  diese  Slinnnung  schnell  in  eine  traiU'ige.  mt- 
schlossene   über,   die   eben    >o  wenig  anhrdt.     Die  Heizbark**it  mi«l 
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Unruhe  des  Gemütlics  ist  gross,  die  Muskelkraft  gering,  der  Willesymutomci 
wiindelbar.  Die  Kranke  frostel!  leicht,  ilire  Haut  ist  hlcich  und  "y-'Joriü. 
küld,  ihr  Holinden  ist  den  feineren  AVilterungsveränderungen  unter-  f^' 
Würfen;  ein  lielles  Licht,  ein  massig  lauter  Schall  wirkt  oft  unan- 
genehm aufregend;  nicht  selten  sind  Sinnestäuschungen  und  Idiosyn- 
krasien ,  besonders  in  Geruch  und  Geschmack  (z.  ß.  indem 
wohlriechende  Dinge  verschmäht  und  nicht  ertragen,  hrenzliche,  übel- 
riechende begehrt  werden).  Der  Schlaf  innnihig,  trauinvöll.  Die 
Esslust  ist  bald  mangelnd,  hald  zum  Ilcisshunger  gesteigert,  bald 
in  sonderbare  Appetite  ausgeartet.  Dabei  ist  die  Kranke  sehr  red- 
selig, in  Aufzahlung  ihrer  Klagen  und  Beschwerden  unerschoptlich, 
und  dabei  (wenn  auch  nur  aus  weiblicher  Eitelkeit,  aus  Sucht  Auf- 
sehen oder  Mitleid  zu  erirg«'n),  zum  Uidiertreiben  ihrer  Deschwerdeu 
und  zum  Klagen  und  Weinen  geneigt.  Hierzu  gesellen  sich  nun, 
gleichsam  als  Entladungen  der  übertrieben  angehäuften  Erreg])arkeit, 
in  kürzeren  oder  längeren  Zwischenräumen,  die  hysterischen  x\nfaile, 
welclii'  in  der  llt*gel  in  Krampflorm ,  aber  auch  in  Form  vieler 
anderen  iNeuroscn  auftreten,  so  dass  die  Hvsterie  fast  ein  Summa- 
rium  aller  möglichen  Nervenzufälle  ist. 

Drr  hysterische  Krampfan  fall  beginnt  bisweilen  von  ''• 
äussi'n'u  Veranlassungen  (Aerger,  Schreck,  Diätfehler,  Erkältung,  ' 
Menstrualionsrintritl,  verhalti^nc  Rlälumgen,  Geschlechtsreiz  ii.s.w.) 
angcn'gt,  uflers  ganz  von  seihst.  Seine  llauplsymplome  sind:  Drang 
zum  Harnlassen  mit  wasserhollem  Harnabgang,  zum  Gähnen  oder 
l^erkrn  der  Gliedi^r,  Magenkrampf,  Aufldähung  der  Därme  {Vapetirs)^ 
Schhnjdkrampf  (s.u.  Globns) ,  Erbrechen,  HerzWopfen,  Kollern  und 
INtllcrn  in  den  Därmen,  asthmatische  Beschwerden,  Herzklopfen,  und 
die  ni.'iiiiiichfaltigsten  klonischen  oder  tonischen  Rellexkränipfe  in 
willkülirlirlien  Muskeln  (namentlich  oft  reiterartige  Auf-  und  Abhe- 
wegnngen  des  Reckens,  Anziehen  und  Ausstossen  der  Beine  u.  s.  w., 
oft  auch  förmlich  epileptische  odm*  tetanischc  od«^^  hydrophnbische 
und  andere  Krampfformen),  mit  krampfliaflem  Lachen,  Weinen  und 
Schreien  (hauptsächlich  Zwerchfellskrämpfen),  behinderter  oder  ge- 
broclieiirr  Sprache  u.  s.  w.  DasBewusstseyu  ist  bei  diesen  Kramijfan- 
Jrdlen  fast  ni«»  ganz  unterbrochen;  selbst  bei  den  heiligsten  fall- 
suchtartigen oder  starrkrampirdmlichen  Krämpfen  vermögen  die  Kranken 
den  Arzt  /u  verstehen,  auch  wohl,  z.  B.  durch  den  Blick  der  Augen, 
ihm  Zeichen  davon  zu  g<^'ben;  auch  können  sie  den  Anfall  noch 
eine  Zeillang  zurückhalten,  das  Hinfallen  verhüten  u.  s.  w.  In  Zeit 
von  fünf  M hinten  bis  zu  «Mucr  lialben  Stunde  löst  sich  der  hyste- 
rische Krampf  gewöhnlich  unter  dem  Gefühle  von  Poltern  im  Unler- 
leibc  oder  unler  Gähnen,  Weinen,  Schlucksen,  Aufstossen,  Blähuugs- 
abgang,  Kram)dharn  und  anderen  Ausleerungen,  u.  s.  w.,  hinlerlässt 
aber'  noch  einige  Zeillang  line  Verstimnumg,  Zei*schlagenheit  und 
Geistesaufregung.  —  Statt  solcher  Krampfanfalle,  oder  mit  den- 
selben, treten  bei  manchen  Hysterischen  auch  Hyperästhesien 
auf:  z.  B.  das  Gefühl  einer  unerträglichen  Angst,  das  Gefühl  einer 
aus   dem   Unlerleibe   in  den  Hals   autsteigenden  und  daselbst  zer- 

'M)  * 
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>y„i|,i..i,.c:-i.i)lal/<'inloii  «mIci*  sU'ckciiMciliendfii  Kugel  (Globus  ht/stericu^).  i'ines 
Hy^'Mie:  kr;iin])l1ian<'ii  Ziisamiiu-iisrlmriroiis  im  Schliiii(1»\  mltn*  >>urii!;:i'Mi 
vt;r-r|iii:ili*iH'r  >'ci'vcii;iobii'lc' .  bi.'.suiMlers  oft  iler  niiium>ltt.-eni  §. 
31  Ol,  diIlt  MagiMisrhiinTZt'ii .  «'in  i;igi*nÜiuinli<hor,  aiilL-im.'  <»'hr  kk-iiic 
St<?llr.  lM»sc]iraiikler  lvu|»rsrliiin'r/  (Clanis  liysten'rns,  §.  :>7r>  AiimJ. 
kulikarligi!  S<Iini<'rz«Mi  iin  riiliTleÜH»  oder  ciie  Ein[>riiuiuiii:.  aU  «»1» 
ein  Icln'iuh'S  Thirr  in  di;ms(.*llM*ii  sich  bewi'ge  (oll  tlie  \v»'lien:ini;:»* 
L'lt'riiikftlik,  welche  ah<jr  von  den  PationliniuMi  undeutlidi  he^chrielii'U 
wirdi,  und  eine  M^n^e  vor.seliiedenerScIieinkrankheilon:  Starrsüclih'ii. 
Ohinnachlen.  Scheintod,  Sonniainhidisnnis,  Ekslaseii,  Dfr.dirii.'n.  \m- 
jdiouianie.  selljsl  La!nnnn|:cn  einzehier  I5e\vegun«;s-  oder  IJnpliii- 
dunjjsnerveii  (l'nralifses  rel  Anaeathesiih'  hifsten'cae,  le!/lero  ort 
noch  nach  den  Antillen  ztnTirkhIeibend).  Alle  diese  S\n)|itonie  tiJ- 
uen  denselben  (innideliarakler  der  Veränderlichkeit  und  Finchlii;k''il 
an  sicli. 
«■.  IHe   objeclive   l'nlersnchnng    der   Hysterischen  zrigl    ilie   W-v- 

objLcuie.  Jannn^'sor^^ane  nM^istons  gestörl  fihirch  Saure,  Flalulenz,  Ma^eii-  und 
Itarni-Kraniphs  seltene  und  unordenliiche  Stuhlansleeriuigi:  dii*  Kr- 
nähnnig  im  (lanzen  meist  dnrttig:  die  Menstruation  oft  ]»rohi^.  uji- 
re^i'lmässiix,  oder  sonst  in  SlGrnng:  sehr  häufig  sind  LeiikorrliiV  nii'i 
andere  Kraidvheitcn  der  (lenitaiien  vorhanden,  dalier  eine  iiiiKTt- 
Untersuchung  derselben  (mittels  Finger  und  Specidnm)  stets  uneiitl»']jr- 
lich.  (jcwrdndich  wird  ein  oder  mehre  Wirbel  schnierzliatl  bWimi/eit 
(hysterische  S])inalirritation)  und  ebenso  in  der  Kegel  lindeu  sich 
iXonnen^eränsche  und  andere  Zeichen  der  Hlntarnnith:  nicht  -eltoi! 
sind  auch  schon  innere  Zerstörungen,  namentlich  TuberkuliK^en  «nl«  r 
(iarcinoine.  vorhanden. 

t«-:«'!""-  hie  Hyslerif^  erscheint  in  den  zeugungsfrdiigen  Jahren  di*s  Wei- 

bes, aN(»  >nm  15.  bis  15.  Jahre,  am  gewöhidichsten.  Die  Auhue 
dazu  i>l  bisweilen  ererbt,  bisweilen  ist  das  Uebel  durch  verschiedene 
(bt?sonders  auf  das  (ieschli?chts->'erven-Leben  wirkende)  Einllri>5e 
erworben,  wcdiin  namentlich  geboren:  eine  zu  frfdie,  auf  Kosleu 
des  Knrpers  unternnmmene  oder  einseilige  Ausbildung  des  Gei>t»'<, 
Verweichlichung.  Fmplimlelci,  und  unpassende,  die  Phantasie  liberlül- 
b'nde  und  anregende  Leserei.  Stubensilzen,  slädtiselies  Leben.  Miis- 
sigii.nig  und  Langeweile,  zwecklose  oder  unerlreuliche  Besclifdligun;:. 
Kummer,  (iram,  Kleimnulh,  Onanie,  unbefriedigte  Lielie.  Lhelusi^'- 
keit,  unglückliche,  gezwungene  oder  kinderlose  Ehe,  oder  Missbriinciie 
in  der  (auch  iler  ehelichen)  Hefriedigung  des  Geschlechtstriebes.  Ufi 
ist  sie  bedingt  durch  Krankheiten  des  Uterus,  der  Eierstocke  und  der 
Schilde.  Men.sirualionslörungen ,  Mutterbhitnüsse  umi  langwierige 
Lf'ukorrhrMMi.  fdlere  und  schwere  Wocin'nbelten,  allzulanges  Stillen, 
Uhbuosis  uml  Itlutarnmth  überhaupt,  Veitstanz  und  andere  .N'erveii- 
krankheiten,  manche  Fehler  der  Verdauungseingeweide,  Wunnubel 
(bes«)ndeis  IJamlwurm),  niähungsbeschwerden  (besonders  hei  /usam- 
menge^chnürtem  Leibe;,  Luugentuberkel,  Herzfehler  untl  andere  ma- 
/erieJJe  Leiden. 
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An  111.     Rüsligo,  ein  lliäliges  und  harli'S  IJeniNcbon  fübrenih;  Fronen  sind  vonUrf^nchcnd. 
di^n  söjTfnanntrn  MutliT-Besüliwenli'n   in   der  Ui'km'I  ^rrinz  frei,   daher   li(>rr.<i(!lit   die    Hysterie« 
IIvshTio  \oiziin'j\>oi.s«'  in  Städten,    selten   nuf   dem    Lande.  —   Mil    der  Vi'rw«'ii'h- 
lirliiinf;    und    U«'lierfeincrung    siript   nitlit    niu"   die  Zahl    der    hvstcrisrhen  Frauen, 
Sondern  es  linden  sich  auch  ht^i  Männern  und  sufiar  Jiei  Kimlern  ähnliche  (hyste- 
rifiMin«')  ZuTälle  ein,  namentlich  bei  (.iiMiitalaflectionen  und  Spinnlirritation. 

Bi'i  \urhaiiden«'r  Anlaj;«?  hat  da«  Ansehen  eiius  hy^tmschon  Anfalles  rlwas 
l»-:\cliisrli  An>liM"ken«le'«,  wie  (lähneii,  Hiiuspern  und  ander«*  IU'IIe\bewe^iinK«»n,  (Dio 
epidoiinsrheii  Krampiübi-l  in  N«mnenklö*«t»M'n.)  —  Oft  werden  diir  Kräiupfr  auch, 
von  «iaran  ^t'wölmlen  reismien,  willknhrlirh  iiennrgeriiff'n.  um  einer  nblun  Stimmung 
Liitt  zu  machten  oder  den  Eigenwillen  durchzusetzen. 

§.  3SG. 

Die  Dauer  der  Ilvsterie  ist  langwierig:  sie  wird  oft  durch  Be- Verlauf  unt 
seitigung  der  inneren  Grundkranklieiten  (z.  13.  des  Magenleidens,  der  ^"«»'»Dgc. 
Biutannuth),  oder  durch  verbesserte  Ausscnverhflllnisse,  durch  eine 
glückliclio  Elio,  durch  Schwangerschaft  und  Wochcnhetl,  oder  auch 
durch  die  Cessatiun  der  Hegeln,  beendet  oder  doch  eine  Zeillang 
unterbrochen.  In  anderen  Filllen  folgen  aber  auch  dauernde  Nerven- 
inul  Geistes-Krankheiten  darauf.  Tödtlich  wird  die  Krankheit  an 
sich  nicht;  man  lindet  aber  in  den  Leichen  hysterisch  Gewesener 
Gflrrs  Verbildungen  des  Uterus  und  der  Ovarien,  Lungentuberkel, 
llerzfehier,  selbst  Hirn-  und  Ruckenniarks-Krankheiten. 

Die  Prognose  bei  der  Hysterie  ist,  wie  sich  aus  dem  Ge-  Proenos^e. 
sagten  ergiebt,  keineswegs  ungunstig,  und  selbst  Krämpfe  von  sehr 
druhendcm  und  beängstigendem  Ansehen  (z.  B.  tetaniscbc  oder  hy- 
drophobische)  haben  in  dem  hysterischen  Anfalle  weniger  zu  bedeuten 
.'ds  in  anderen  Ffdlen.  Doch  sind  manche  dieser  Zufalle  bedenklicher 
als  andere:  besonders  häufige  Obnniacbtcn,  fallsüchtige  Krämpfe, 
(ifMstesverwirrung,  Melancli(»lie,  Lähmungen.  Auch  ist  die  Prognose 
übler  bei  langwieriger  Dauer  der  Krankheit,  unvollkonunener  Er- 
nährung des  Körpers,  unabänderlichen  nachtheiligen  Lebensverhält- 
bissen  oder  unlifilbaren  organischen  Krankheiten  (besonders  begin- 
nendem Mutterkrebs  oder  Eierstock-Degenerationen).  Deshalb  sind 
die  individuellen  Verhältnisse  der  Kranken  (Alter,  Ehe  u.  dgl.),  <h« 
Dauer  und  das  Stehenbleiben  oder  Ansteigen  der  Krankheit,  die 
Form  und  die  Veranlassung  derselben  sorgfältig  zu  beachten. 


§.  3S7. 
Dir  Ibhandlimg  hat  L  im  hysterischen  Anfalle  sell)st  da-»'^i'a"dhni£r 

im  Allfall.- 


für  zu  si)i-g»Mi ,    dass  die  Kleider  «^t'lr»sl  werden   und  die  Kranke  in  . 


ein  ridnges,  widilgi'lürteli's  Zimmer  komme.  Man  fächle  ihr  frische 
Luft  zu,  intlerne  jetlen  Menschenzudrang,  besomh-rs  unangenehme 
und  männliche  Personen.  Von  inneren  Mitteln  sind  die  empirisch 
belirbh'sten  tlie  Tinct.  castor.,  asae  foet.  odi^r  Valeriana«',  die  Aqua 
fo«*l.  Pragt'usis,  der  Liipi.  c.  c.  succ,  Li(pi.  ammonii  rarb.  pyroleosi, 
die  engl.  Gamcnnill-droi^s,  der  Li<pi.  anod.,  die  Napbthen  (verschluckt 
oder  »'ingrathmel).  di«'  Aufgüsse  der  Ghamillen ,  der  IIb.  meliss., 
menth.  pip.,  Had.  valtr.  u.  s.  w.  Seltner,  und  mehr  lH?i  hysterischen 
>'euralLMen,  dieufu  Nan-otica,  bes«unl(;rs  Mov^Uwww,  —  >\\\>\\>>ä^v\\- 
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{ehandiiing lieh  hckämpfo  man  aber  den  Anfall  durch  äussere  Mittel:  durch 
j.Hysiorie.  Waschungen  der  Schlafe,  RiechniHtel  (Eau  de  Cologne,  Salmiaki|;ciöL 
brenziicher  Hirschhorn gei st,  angebraunte  Federn),  kalte  Ansprilzuii- 
gen,  wanne  Hand-  und  Fuss-Bader,  Klystiere  (mit  Slinkasanl  oder 
Seife,  Essig,  Baldrian-  oder  Chamillen-Thec,  oder  kaUeui  Wasser 
u.  s.  w.),  durch  Kneten  uud  Reiben  des  Bauclies  (zur  Fördenuig  de> 
Blähungsabganges  lu'itzlich),  durcii  trockene  Heibungen  d«^r  Ibmt. 
Streichen,  sogar  Magnetisircn  und  Galvauisiren ,  durch  Sentlelge. 
Blutegel  an  den  schmerzenden  Wirbel,  u.  ni.  dgl.  Oft  genügt  die 
Erfüllung  eines  Licblingswunsches,  ein  Gescheuk,  Zureden  oder  don>l 
eine  passende  psychische  Einwirkung  zur  Abkürzung  der  Zuililie. 
II.  II.  Die  allgemeine  (radicale  und  vorbauende)  Behandlung  der 

auBsardemjjyg^gPig  jg^  j^r  der  Hypochondrie  sehr  ähnlich.  Man  strebe  dahin, 
Aniwj.  ^y"^  Kranken  geistig  und  körperlich  abzuhärten,  sie  in  Selbstbeherr- 
schung und  Selbstbeschränkung  zu  üben  und  an  nützliche,  Geist 
und  Körper  wohlthätig  ausarbeitende  Beschäftigungen  zu  gewöhnen : 
ihre  Wlilenskrait  zu  heben  und  dadurch  ihrer  Neigung,  sich  zü^^el- 
losen  Reflexactiouen  hinzugeben,  einen  Damm  entgegenzusetzen. 
Man  hat  die  Lebensweise  so  einzurichten,  dass  die  oben  genannit^n 
schädlichen  Einflüsse  vermieden  und  eine  der  Bestimmung  dos  Wei- 
bes angemessene  Lebensart  gewählt  werde.  Reizungen  der  Sinne 
imd  der  Phantasie,  schwärmerische  Leetüre,  Salonlelien,  körpeilirhe 
Schwächungen  nulssen  vermieden  werden,  daher  hartnäckige  Leu- 
korrhöen,  profuse  Menstruation,  häufige  Wochenbetten,  längeres  Sül- 
len u.  dgl.  eine  besondere  Aufmerksamkeit  von  Seiten  des  Arztes 
erfordern.  Die  Diät  muss  leicht  verdaulich  und  nahrliafl,  niiiit 
blähend  und  crschlafTend  sevu ;  der  Geuuss  des  KafTee^s  und  Tln-es. 
der  Gewürze,  der  erhitzenden  oder  säuernden  Weine  ist  zu  vermei- 
den; Schlaf  und  Wachen  ist  in  den  gehörigen  Schranken  zu  hailLii: 
Excesse  des  Geschlechtstriebes  kräftig  niederzuhalten.  Vorzüglich  heil- 
sam sind :  zweckmässig  geregelte  körperliche  Bewegung  (Mädchen turnen, 
Freiübungen,  Tu rnspieie,  Reigen  u.  s.  w.)  und  derGenuss  derfniKn 
Luft;  in  vielen  Füllen  das  kalte  Flussbad,  die  kalten  Wiisihun- 
gen  und  Begiessungeu  des  Körpers,  die  kühlen  Sitzbäder  u.  di;!.. 
die  Seebäder;  in  anderen  Fällen  lauwarme  Bäder  mit  Seife.  Maiz, 
F'ichtennadelextract,  Seesalz,  Eisenhisungen  u.  s.  w. 

Die  arzneiliche  Behandlung  sollte  sich  eigentlich  nur  auf  iu'- 
stimmt  und  klar  vorliegende  Gruudühel  beziehen ;  dies  sind  um  ii.iu- 
figsten:  Störungen  der  Ulerinfunctiouen  (besonders  der  Menstrihition) 
oder  Leukorrliöen,  näclistdem  Blularmutli  und  Bleichsucht ,  und  riue 
Ucberempliiidlichkcit  der  Verdauungswerkzeuge.  —  Doch  niuss  man 
oft  wenigstens  zum  Scheine,  auch  ohne  solche  Gründe,  bei  h\sti*- 
rischen  Personen  Arzneimittel  verordnen.  Man  gebe  indess  so  \vt  iiig 
als  möglich  stärkere  Arzneien  und  berücksichtige  den  wandeliunvu 
Geschmack  solcher  Kranken  auch  durch  öfteren  Wechsel  derselben 
und  kleine  Dosen  (Ilomöopathiej. 

A II  m.     Als    s  p  0  r  i  fi  s  »;  li  «   M  i  1 1  e  1    (sotsoiianiite   Antilnjslinca)    wrnlm   li.iviii.' 
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^^^|nc  iili«ri«cbc  Oele  (CliicoiltE,  Baldrian,  AiiKclilia,  Krsuaeminie  u. ».  w.),  näclisl  * 
^^^H|  I|>eriic.,  Wiftnuibkslk,  Zinkbluuien,  luncikn  resulTJrcndc  Mincralwaaser  oder 
^^HKl  mit  miPtim.  Srirp,  Guinmibunen  u.dul.,  Milcli-,  Obst-  uod  Kraut ersafl-Curcn.   i 
"ÄBsserdPin  nach  ütiisliinilfii  mandie  Toni«.  Cnlnmiia,  Ful.  and  Cori  fliiranl.,  Hnd.  ■' 
<    ciryoplij'llal.,   Nui  Tnmlea,   Hiofralsniircn,  Cliini,  Eisen,  und  irracliiFdene  Mineral^ 
'   qnelk^  wcnig^lcns  als  geistige  Ablcilitngs-  und  Zcrsireuiingsiiiiiiel  emprclilcnswcrth,  i 

§.  3SS. 

Die  Naclibehaiidlung  hal  hesondi-rs  eine  Forlsetziiiig  der  »■ohte 
gehörig  (teüiilnelen  Lebensweise,  Venriieiilung  der  ursächlichen  Mo- '""'"""' 
menle  und  aller  Schwächungen  zu  beachten.  Das  Gewühneu  an  täg- 
liche Waschungen  des  ganzen  KOrpers  mit  kühlem  Wasser  und  daraur 
augestetlle  Reibung  der  Haut  mit  trockenem  Flanell  ist  ein  wichtiges 
UnterstUtzuugsndtLel  der  Genesung.  Der  geistige  EinÜuss  des 
Arztes  oder  anderer  Umgebungen  auf  Verstand,  Gemüth  und  Willen 
solcher  Kranken  bleibt  jedenralls  die  Hauptsache  zur  gründlichen  Qe- 
kampfung  der  hysterischen  Anlage.  Eine  vemimfl-  und  naturgemässere 
Erziehung,  als  sie  das  weibliche  Geschlecht  gegenwärtig  geniessl, 
würde  Jedenfalls  die  wirksamste  Prophylaxis  gegen  diese  heutzu- 
tage ia  steigender  Zahl  zunehmende  Krankheit  seyn. 


Fr.  »„ffnXKR.   d«   luorbl  hjtioricl  «ra 

Hjturie.  Golrfial«  ProifiobNfl.    H.rou.gag, 
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E.O.Hockt%.  DnUiapalbi>log;erh)r>lerla 

W.  Bxmlft.  ■  iriiillH  on  hmt\t  nrnoui, 
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H.  Uitiaut^.  irsil«  compld  da  rihiltria. 

Btakt.  Wien,  nsfl.   8. 

Paria  arLondr«..  I81B.   8.  (l*rai..ohrin.) 

G  rufe.   ■  irsaiii«  on  hisltris.  London, 

C.  M.  Forgnt,  nouTellaii  recbercliaa  aur 

rbral«ria.   Slraaab.,  184«.   8. 

].L.Brackel,  Irall«  de  fblMtit.   Piril  cl 

Bhroa.  Kraiikh.   4.  H.fl.)  Siii.ig.,  ISS«.  8. 

Ljon.  I9J7.   8.   (Prelstcbrin.) 

E.Fi.DMhci,,  ab«   da.WVfn  und  dr« 

[Vgl.  die  Schrinao  übar  Wrlbarkrankhei- 

fri)ailllch(  HalJuug   der  HrpocIiODdrlo  und 

C.     Ccrclnalt  Krampte. 
§.  3S9. 


v. 

^^pbreder  der  Krampfanfall   in   der  Form   der  schon  zu  zweckdien-  *'*'^v^i- 
Vmhen  Gruppen  zusammengeordneten  Musketbewegungen  auftritt  (au- 
'      tomatische  oder  Veitslanz-Krflmpre),  oder  wo  im  Gegentheil 
eben  nur  die  Fähigkeit  zu  Willensbewegimgen  gehemmt,  gleichsjim 
«ntarn  ist  (Starrsucfat  und  Alp),  oder  wq  i!a<t  f^e:«iwi&Krä.'^<£6> 


J 


I 

I 
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ilae  uiuerlr^niilich«!  Allriüiit  des  Kranipros,  vivDdcht  «•ti.'ar  tirtfn 
■  iiiirlisW  Ursache  isl  (fallsficlitige  Krampff).  Krcilirli  kann  aun 
in  beiden  let(It:reu  Fiillea  <l.ts  Gehirn  und  seine  Bowc^^iiU),'»-  (d.  b. 
Willens-)  Ori^ne  eher  als  gelahmt  betrachlen,  und  annehmen,  wuAn 
Rückenmark  sey  liier  (iaä  kramp  11  in II  env^i'  l)r);nii.  Iiiilrss  vtrdfi 
uns  lites  jeileiiralU  nichl  hindern,  die  genannleu  Kiauklieiieii  aU 
wesenüirh  im  Gdiini  bcdiii^'t  hier  aiiziisch Hessen. 

Bei  vielen  anderen  Krampreu  verhalt  sich  das  (iehim  iillrrdiufs 
mitleidend,  oder  der  Gehirurciz  gielit  den  Anstoss  iii  ihiviu  hat- 
brach  und  ihrer  Verschhminerung,  doch  mehr  als  entTeriile  llr<adi4 
wahrend  der  eigentliche  Sitz  im  Rtickenmark  ist,  z.  B.  bei  NiuM* 
Unruhe,  Tetanus. 


Grosser  Veitstani. 
%.  390- 

Unter  dem  Namen  des  grossen  Veitstanzes  {Charta majir, 
'■  Chorea  St.  Viti)  versteht  nniii  gegeuwjlilig  eine  Kraniiilkraukbrit 
deren  Paroxysmen  mit  längeren  freien  Zwischen  raun  leri  nunretra  dihI 
in  manntchrachen  uuwtllkUhi'liehen  üewegiiftgen  bestehen,  die  Aea  niO- 
kührlicb  beschlossenen  und  zweckhewusst  aiisgeruhilen  Miiskelliem^ 
gungen  des  gewUhnlichen  Lebens  ganz  ähnlich  sind.  (ViKoautischc 
Krampr^  coordiittrte  Krämpfe  Itomberg's.j  Dabei  i^t  da  lit- 
wusstsejn  Öfters  mehr  oder  weniger,  besonders  in  Form  einer  Va^ 
zUckung,  aflicii'L  Doch  inuss  man,  wie  schon  früher  heim  kleinCD 
Veitstanz  (§.  3^(5}  bemerkt  wurde,  davon  jene  Tanzkraakhdln 
unterscheiden,  welche  nur  das  Erzeugniss  rel igitfs-TauaL scher  oM 
wirklich  geisteskranker  Vorstellungen,  ein  Ausbruch  be^-islerter  G«: 
mlllhstimmungeu  sind,  wohin  der  Tarautellanz  Ajinhens,  dtfl 
Tanzwuth  des  Hillelalters,  die  religiösen  Tanzkruukheilen  n«iitV 
Völker  in  verschiedenen  Welltlieilen  gehoi'e». 
e-  Der  grosse  Veitstanz  kündigt  sich  durch  die  sllgeiaeinen  Vo^ 
boten  der  Pierven-  und  KrampF-Krankheiteu  an :  z.  U.  iluidi  aOge» 
meine  Reizbai-keil.  Abgeschlagen heit,  Verdrosseuheil,  Aeiigstlicfakei^ 
Unbesinnlirhkeil,  TrSiinie,  Visionen,  Muskelzittern,  durch  VenlAiiiiiig> 
slJtmngen,  Hei-zkloiifen,  Alhemheklemmuug  u.s.w.;  bisweilen  begiiM 
zuerst  ein  sonderbares,  leicht  für  Neckerei,  Ausgelassenheit  mitin- 
gezogenbeil  zu  haltendes  itenebmen,  wie  beim  kleinen  Völstani 
(§.  3351. 

Der  Anfall  besieht  darin,  dass  der  Kranke  auf  einmal  ohne 
Grund  ttnd  wider  Willen,  aber  mit  grosser  Behendigkeit  und  EUatIt- 
ritat,  allerlei  Handlungen  vornimirit:  herumspringt,  hüplt,  tanzt,  (äl^ 
bersrhreiiel.  auf  Tiscbe,  Sldlde.  Betten  klettert,  sirh  im  Kreise  drelrt, 
oder  mit  den  Händen  gesticuliil.  hemnigreift,  die  Mienen  ansdnKfc»- 
voll  und  fast  schauspielerartig  bewegt,  oder  kriechende,  fliegende, 
BcJiwimmmAt  Bewegungen  m»t\\V,  \i«.'««\Vev\  a«d\  uawillktitirltrJtea  L*- 
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eben,  Singen ,  Schreien ,  Weinen  oder  Nacbalimung  von  Tliicrtönen  Symptome 
erschallen  lasst.  Der  Kranke  sieht  dabei  etwas  erhitzt  aus;  seine  des grosAen 
Augen  glänzen,  und  er  beGndet  sich  gleichsam  in  erregter  Gemöth-^®**^*"""«' 
Stimmung,  von  einem  blinden  Triebe  beherrscht,  dem  er  auf  solche 
Weise  Luft  machen  muss.  In  höheren  Graden  der  Anfalle  steigert  sich 
dies  zu  einem  Sichselbstvergessen,  zu  einer  Art  von  Verzückung 
(Ecstasisjj  die  theilweise  mit  Sinnestäuschungen,  oder  Nachtwandeln, 
oder  wahrer  Bewusstlosigkeit  verbunden  ist,  worauf  der  Kranke  nach 
dem  Erwachen  nicht  weiss,  was  vorgefallen  ist,  obschon  er  während 
der  Anfälle  sich  noch  vor  Beschädigung  oder  unanständiger  £nt- 
blössung  zu  hüten  wusste.  Bei  den  leichteren  Graden  weiss  der 
Kranke  noch  einigermaassen,  was  er  (hut,  kann  auch  sprechen,  schlin- 
gen und  zwischendurch  einzelne  gewollte  Bewegungen  zweckmässig 
ausführen,  ist  aber  dabei  hastig  und  aufgeregt,  wie  begeistert.  Ver- 
suche, ihn  mit  Gewalt  festzulialten  oder  abzuwehren,  steigern  den 
Krampf  und  machen  den  Kranken  zornig,  so  dass  er  um  sich  schlägt 
und  beisst  u.  s.  w.  Die  Anfalle  dauern  bald  minuten-,  bald  stunden- 
lang, und  hinterlassen  Schlaf,  Schweiss,  Abspannung.  Sie  kehren 
in  den  meisten  Fällen  von  Zeit  zu  Zeit  wieder,  nach  tage-  oder 
wochenlangen  Zwischenräumen;  sie  werden  aber  nach  und  nach 
schwächer  und  seltener,  und  huren  so  cndhch  auf,  indem  sie  noch 
längere  Zeit  eine  Nervenreizbarkeit,  Abmagerung  und  Muskelschwäche 
hinterlassen,  aus  denen  dann  bis%veilen  Bückgratsverkrümmungen 
hervorgehen.  In  seltenen  Fällen  steigert  sich  die  Krankheit  zu  einem 
dauernden  Zustande  von  Idiosomnarobulismus,  wobei  die  Kranken 
mit  geschlossenen  Augen,  wie  mit  offenen,  handeln,  wahrsagen, 
bauchreden  u.  dgl.  Dieselbe  hinterlässt  bisweilen  Anlage  zu  Hysteiie, 
Geisteskrankheiten,  Blödsinn  oder  Fallsucht.  Doch  sind  diese  Fälle 
selten  und  die  Prognose  im  Ganzen  ist  gut. 

Die  Ursachen  sind  wie  die  des  kleinen  Veitstanzes.  Am  häufig-  Ursachen, 
sten  findet  sich  die  Krankheit  bei  Mädchen,  bis  gegen  die  Pubertät 
hin,  namentlich  bei  nervöser  Anlage  und  Blutmangel.  Sie  kommt 
sogar  erbUch  in  Familien  vor.  Gelegenheitsursachen  sind  Schreck, 
Furcht  und  ähnliche  Gemüthseindrücke;  zuweilen  Verdauungstörun- 
gen,  Würmer,  Onanie,  hauptsächlich  aber  wohl  Heizung  in  Folge 
der  Geschlechtsentwickelung. 

Die  Behandlung  in  den  Anfällen  besteht  darin,  dass  manRehandiung. 
den  Kranken  nach  KräIXen  schont   und   beruhigt  und  vor  Schadon- 
nehmen  oder  Schadensliften  behütet.    Bisweilen  tbut  ihm  Streichen 
mit  der  Hand  oder  mit  einem  Eisen,  oder  eine  sanfte  Musik  wohl. 
Andere  Versuche  und  Eingrifl'e  sind  mindestens  überflüssig. 

Die  radicale  Behandlung  hat  nichts  Ausgezeichnetes  und 
gleicht  der  des  kleinen  Veitstanzes  (§.  '^39).  Im  Anfange  exspectativ 
und  schonend,  wird  sie  nach  und  nach  dahin  gerichtet  soyn,  die 
Herrschaft  des  Willens  über  die  Muskeln  wiederherzustellen.  Dies 
geschieht  durch  eine  verstundig  gere^'eltc  Gymnastik  und  durch  Ab- 
härtung, namentlich  durch  kaltes  Waschen  des  Nackens  und  des  kurz 
zu  schcerenden  Hinterkopfes,  kalte  Begicssungea  ^  Flvi^^-  >\\A  ^s^^- 
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üeiLiiiiii.  ti.  Dulder,  Laii(llü))cn  u.  s.  w.  Uobrigens  vcrfiilirc  man  nach  den  In 
^russ«'!!    cheii,   welche    bald  AMcitun^^s-,   bald   Stärkun^s-Mittel   (besondc 

Vvit-tdiizcM.  £i^g,i^  ^  liald  Aiitiscrufulosa ,  AnÜiclinintliica ,  bald  die  sogenanol 
aUcrirendoii  Norvina  (Haldrian,  Asaiit,  Heifiiss,  Kampher,  Cajeput 
Poiiieraiizunlilälter,  oder  Zink-  und  Kupfer-Mittel,  Alkalien  u.  s.  y 
zu  iiidicircri  scheinen,  hauptsächlich  aber  Vermeidung  der  diatetisdi 
Si'hadlirhkeiten  verlangen. 

Siarmrliü  All III.      MiiiK-lu*    Fälle    oiiitniiiKM'r    Kprpt'rltow  i^^ii iikcii    iiiii    Wifle 

Kruiii|>rc.  :iii'«<'Ii('iii  (dir  si»gi'ii:iiiiil<Mi  U(;ill»aliii-  mliT  Ma  npg^'-TiHirnn,  stalisrkc  Kräll 
K(iiiilicr({'s .  S eil w i II il i> 1 1) <; \v <> ^'u n ^ e n)  hcriilHMi  auf  urgaiiiscliirn  FcbltTO,  i. 
rirscliwiijstfii  oder  Ulasifiiniiriiicrn  im  klcini'ii  (irhirii  odrr  in  der  Nähe  drr  iii 
srliPiiki'l.  Zu  ili«!St>ii  Scliwiiidcikräiniilcii  ^fliiirt :  das  Khtlv  Drelifii  i1i*a  Kuiy 
nnirli  iU*r  eiiirn  Sollt;  (Chorva  mtatcria,  K  r  <' i^^«*]  Im>\vi!^u  ii^imi),  da«  Vor- o 
Uürkwariogt'hiMi  widiM-  Willen  (ninrcti  prucursiva) ,  daN  |ii>iidi*larii^i>  Hin-  und  B 
srliwiiigcn  drs  Kiijdrs  da««  nimillkiihrlirlio  Srliiiflllaurcii  bt>i  diMii  Ver^iK'hi;  zn  fd 
ii.«<.  w.  Kiii/.('liii-  di('«>t'r  Ai'tni  kniuiiurii  lici  Tliii'rni  \ur:  die  UrohkraiikluMt  beii 
Sdiafcn  (liauiits;i«-lilirli  diiivh  iWuurus  ccrcbralif  livdiiif:!),  diT  K<dkTl»ri  den  Rfenl 
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[.  Hil..  K.  Di-iiin  Aiiil.  \Hii  Snihir.  lliiiiiniver, 
l^HI  ir.  ^.  (rnh'r-^rliii'il  Euer^l  ilt'ii  jrni-«i»ii 
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/.  /.rriMiii .  dt>  ri'>ii  "iinliinicu  ci  licrliorra 
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Vioiin..  iN'ii.    s. 
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^t'U  nli.  ilii*  Ki^Tii>>r)iitflcii  iiin)  VfirirliliuiiftMi 
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Jit^.  Itri  nt.    Milriiinll.  iilit.T  ilfii  VciNt.uiz. 


l)4Mit«<'b  )ii!nrlM*iir>l  von   J.  .1.  Snhier.  W 
is'iO.   N.  (Lal(•im^ctl.  l'rip.  1^10.  S.) 
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/iiHkf  Conrnti  W'ukr  ,   Vrr^nrli  einer 
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.W.  Fuulhu'uj-,  iiM-IicicIif*?-  Hiir  la  iiului 
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ri»  el  Lymi.  IS47.   >*. 

Vl'1.  d.  Mtcr.iinr  d.  Mu^keliiiinitio.  }.  3 


Starrsucht. 

8.  :ioi. 

Kaiflic|.si..  M«i Starrsucht,  Halbslarrc,  Katalepsie  {Caialepsis,  Ca\ 

lepsin,  Contjelatto  calaleptica,  Stupor  viyilans)  ist  eine  jdnizliclie  t 
Icrbrerhuug  der  willkuhrlichen  Hrweguiigen,  bisweilen  auch  des  I 
wusstscvns  und  der  Kinptindung,  mit  Fortgang  des  Muskeltonus»  c 
Athmeus  und  Kn^islaufes. 

syiii|.j..i,u-.  Der  Aiil'all  lM»giniit  plnlzlirli  oder  nach  gering<*n  Vorboten;  i 

Kranke  bleibt  auf  einmal,  wie  verzückt  oder  verzaubert  (oder  als 
er  so  ftlwas  zum  Scherz  lingirte)  unbewegHch  in  demselben  Zusta» 
dersdbeii  Stellung,  Lage  oder  Ilaltung  verharren,  in  welcher  er  SJ 
eben  befand ;  das  Wort  bleibt  ihm  im  Munde  stecken ;  die  Gcsidv 
zfige  uulieweglich  mit  dem  eben  vorhandenen  Ausdruck  der  Mien< 
das  Auge  meistens  olIVii,  stier,  mit  unbewi'glicher  l'upille;  die  Sin 
uncmpliudlich;   die  (iliedmaassen   in  der  eben    gehabten  Lage   0( 
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illiing,  bisweilen  mit  einer  sogenannten  wachsähnlichen  lUeg-sympioiiK^d. 
inikeit,  so  dass  sie  sich  ohne  wesentliclien  Widerstand  in  jede K^nai^He. 
»le  Lage  bringen  lassen  und  dann  in  jeder  Stellung  verharren, 
ddic  man  ihnen  giebt,  wenigstens  soweit  diese  der  Srhwere  nicht 
itgegen  ist.  Puls,  llautwämie,  Atliem  u.  s.  w.  sind  wenig  verändert. 
!r  Anfall  dauert  oft  nur  wenige  Miiuiten  bis  zu  einer  halben  Stunde, 
Iten  sind  mehrstündige,  an  Sclu^intod  erinnernde  Slarrsuchtt*n. 
T  Kranke  erwacht  aus  dem  Anfall  wie  aus  tiefem  Schlafe,  hat 
;isl  keine  Erinnerung  an  das  während  des  Anfalles  mit  ilim  Vor- 
gangene  und  fahrt  oft  unmittelbar  in  derselben  Handlung  und  Rede 
%  in  welcher  ihn  der  Anfall  {iberraschte.  Der  Anfall  kehrt  ent- 
$der  gar  nicht  oder  nach  einiger  Zeit  wieder  zurück.  Zuweilen 
iterlässt  er  Mattigkeit,  Gemüthsverslurtlieit,  Kopfweb  u.  dgl.,  selten 
hmungen  und  andere  Nervenkrankheiten;  sehr  selten  endet  er 
iUich.  (Vielleicht  nur  wo  er  Maske  von  Typhus  oder  anderen  schwe- 
1  Ucbeln  war?). 

Die  Katalepsie  als  selbständigere  Kranklieitsform  ist  selten :  am  ('»achen. 
»sten  kommt  sie  bei  weiblichen  Individuen  von  nervöser  Coiisti- 
ion  und  bleichsüchtiger  ßhitmischung  vor.  Die  Entwickelungs- 
Dcheu  begründen  eine  vermehrte  Anlage.  Der  Aid'all  selbst  wird 
rvorgerufen  durch  heftige  (lemüthsbewegung  oder  Geistesanstren- 
ng  (wie  denn  bei  Schreck  oder  tiefem  Nachdenken  bekanntlich 
le  ähnliche  Erstarrung  stattfindet),  bisweilen  auch  durch  psychische 
isteckung,  besonders  in  Krankenhäusern ;  oder  er  folgt  auf  unter- 
Ackung  der  Menstruation,  der  Hämorrhoiden,  der  Schweisse  u.  s.  w. 
:brigens  sind  die  Ursachen  die  der  Nervenkrankheiten  im  Allge- 
Mnen  (§.  270). 

Kataleptische  AnfTdlc  begleiten  übrigens  in  manchen  Fällen  an- 
re  Nervenkrankheiten,  namentlich  die  Hysterie,  den  Sonmambu- 
mus,  die  Ekstasis,  die  Hallucinationen,  die  Paroxysmen  bösartiger 
echseUieber,  den  Eintritt  des  Typhus,  manche  Vergiltungen  u.  dgl. 

Die  Prognose  richtet  sich  nach  den  Ursachen;  sie  ist  wegen  Prognose. 
r  olt  tief  einwurzelnden,  schwer  heilbaren   Natur  der  Krankheit 
:ht  ganz  günstig,    wenn   gleich  ein  tödtlicher  Ausgang  und  üble 
chkrankheiten  selten  sind. 

Die  Behandlung  bat  es  vorzugsweise  mit  Hinwegräunmng  derUeiiomUunp. 
tfernten  und  näheren  Ursachen  zu  thun.  Der  Anfall  selbst  bleibt 
i  besten  von  allen  Erweckungsversuclien  und  arzni*ilicheii  Ilülfs- 
tlcln  frei,  wenn  nicht  besondere  Umstände  es  anders  nöthig  ma- 
en.  Die  Iladicalbehandlung  ist  der  der  übrigen  Neurosen  ähnlich, 
esunde  Luft,  kalte  Bäder  oder  Begiessungen ,  Muskelbewegung, 
»nica.)     Specifica  giebt  es  nicht. 

Aiim.  Dio  wüclisrnii'  Bii'Ksa  iiik  ci  l  (Fh'xtbilUns  cen'a)  tlor  iili«*«!»'!-,  j.'|<.xiiiiiiias 
die  ;ils  das  «liagnostisciH;  Mihik-ijI  für  «lir  Kalali'pnr  hotrurlitet  wnnh-ii  ist.  lln-  «.croa. 
sirli  nullt  immer  vollslämliK.  ila  maiuhinal  «lio  (iliftlrr  «locli  mit  «l<*i'  Zeit  srhlaff 
•den,  manclnnal  aiuli  ciiizcliir  Mii<k<-ln  (lif?ninli'r«ilMMiii  Kiiitrill  »!«?!<  AiifalN)  siarr- 
rapfartig  tjespaiml  und  hart  siiul,  daher  Ihmiii  Versuch»*  sie  zu  lueKeii  W  iderstarid 
»ton.  Ocfters.  mischen  sich  auch  Zuckungen,  Kr^chnlleruiiKeii,  Zittern  u.  s.  w. 
.  ein.     So   ist  auch    der   Mangel  des  Bewusstseyns  bald  mehr  hahl  weniger  vor- 
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§.  391- 


Kni.iicp^io.  liandt'ii  iiiul  dii*  FiiiiriiMii  ilor  Sinn«;  h;\U\  M'isrliwnmltMi .  Iiulil  in  gewiMei 
iHirh  rortlirsIclMMifl.  I>:iluT  nälu'i't  *i'\v.\i  dii-  Kniiklifit  l);ild  ilf'in  ük^Uili^r 
souiM.'iinliulislisrlit^n  Ziisliiiiilf.  Ii:iiil  ilcr  Siiil.irsnrlil.  drni  St-h«Mntod»>  iiii«)  il# 
knimpfc.  (Irr  llystorir  und  Kpilrptii*,  und  li:il  liii-rnatli  <i(if{:tr  \t'rM-hicdea( 
Caiorhus.  rrliidtcn.  Stcirsurlit  {Catuchus.  t'utoehi*)  hat  man  jrnon  /n>iniid  ^'i*nai 
\%elt-li(;ui  die  (ilii.'dtT  stt'if,  nnliirfE-Hnm  und  «Tstairt  si«  li  zci^vn.  die  wili] 
Itcwt'^'uii^  zwar  \öllig,  das  lt('\\nssi«r\n  uml  dii>  Sinii(>IIi;itrKk«*it  alifr  ni 
koinnitMi  aufguholien  h\.  And<T<;  vrr<t«>liiMi  nntiT  Üatochns  rincn  mit  Sc 
F.klipsi".  vcrliundcniin  Tctann<.  Kklipsis  nninl  UuuiImtk  diu  luit  Si-hi%indt:ii  de» 
si'vns  v4'rl)unilirno  Slarrsiirhi,   n.icli  ihm  dii'  HrKirl. 

Oft  ist  die  Dia^Miixc  mui  aud<>ri'ii  hcuii'^stlfisrn  Znstfindi'ri  gnr  nid 
(.■('i;en  Iti'tniK  >('liiit/t  man  <ii-h  in  scdrhcn  Fälitrn  dadurch,  d.'iris  man  dvii 
Hi'hr  >:'*/'^^iii>^<'i><'  Sl<>ihin^'«>n  an\\iM>t,  wo  daini  dir  Muskeln  di-s  Kfinigen 
drr  Aiü^trrnMnn^'  zu  zillcrn  lifKinm-n,  iidrr  dass  man  an  diMi  :in^f;c'Atr**ck 
i'in  fj<r\uch(i'hi>n  häuüt  und  ilirs  dann  pliilzlirh,  unt.'('<t'hi'n  vnni  kranken, 
sihncidci.  ^^i»  dann  der  Itrlni^cr  niil  dem  Arm  in  dii^  Ilölio  iiiliiK.'Ilt,  i>d< 
andrrr  tHM>rra*«i:|inn^(>u. 

Liicrnmrd.         f.  Iln/fntunn.  tUt  üWccAu  i*:ii.iU'|ili<!ii.  Frnn- 
Kutnlcpsio.  coi.,  iniri,    l. 

U.  /•'.  Ih'lhit .  di.itrilic  d«;  iN-il(iI''iioi.  K«). 
II.  Ki-l.-iii}r.,  \''t\.   "«. 

L.  II.  lihsrhi'l,  «ludankcn  \nu  dor  Si.-trr- 
>urht  imIit  iliM- O.'il.'dopsis.  IK;iini,  I  Tfüi.    s. 
Jii.  Willi.  IhntmiT  .    «Ii>-.  ili>  wr.'i   r.ilnli.'- 
p<.ro>  iiiiiiuiii' .IC  larimi.-ili  (MM.'iliiiiu*.   (•ie>-.. 

1770.  1.  /■.IM'«'/.  pli»^'l".  ih*  i'r-r,isOiis  rl  CM- 
t.ih'psi'o«.  ililTen'iili;!.   ili.  coil. 

tili.  I.rbm'ihl  Fohii,  ir.iiM.  p:iliiid<»;;icil-« 
ilu  Oiiliili'p^i.   Il.-il.,  1  T>(i.    ^. 

Alt'-r.  Himh  Cn^on.    ili^».  mriug.  ili-  la- 

lillrpsi.    iinllillL'..  1  TUT.    -1. 


T.  G.  V.  ll^iuit .     \\\\   <  at.iU'pKJ. 
ITUl».    s. 

h.  Am.  llliu'it'r,  ilc  f'.'irjli'pM.  Fr; 
l^no.  s. 

A}ui.  II.  Mrrki'l.  ilf  iMl;))<rp«i  ^u^ 
i-i«'hn'>  et  iikmÜh.    Krl.'iiik'..  Isll.  S. 

tili,    (iühi'l.     ili-.«».     i|i>     «Miillcp«!  . 

Iijolni'ia  iiH'l.'iiirliolji  i  «'.il.ilpp^ihiliura 

i'.l..  l*»!  s.    »«. 

K.  II.  A'^ihiiff .   ili^-.  il<t  f-.iialepfj. 

1S21.   >». 

ro/jK/,.*//»!!«..  i]f  irtl,ili-poi.  Lip«^ 
r.  /".  Si.  hnuiihit  .  n.'iUi'  Ati  laci 


Alpdrücken. 

§.  WXl. 

Alp.  IMt  Alp,   «las  AI|Klrri('k<Mi    {Inruhns,    Ephinlfes,   Pni^ 

Sv  T"*'  -^«'^A/ziff  rwctiirnum)  i^l  du  doii  Traiiiiizii.släinlcii  pjjinz  iialio  sl 
jiiiponic.  ^|^,_.  j-,.jj^.|  ^vi'lrlH'S  sich  mir  des  iNacliLs  im  Srliliifc  niislflll 
licsfelil  in  sdiwonMi  !M»rin^rsligp.inlrn  Triiimii'n  mil  ilrm  (iduhle 
auf  Dnisl  oAvv  \.nh  aiirspriiiiri'ndeii  od«T  iMM'i'its  aiiniegcndei 
welflie  drii  AÜH'in  hr'klfmmt  und  Erstickung  dndil,  und  wol 
unbeweglich  dalicf^ondu  Kranke  Irncliflose  (innerliche)  Willensall 
gnngen  zum  Dewegen  macht.  Nach  kilrzcrer  o<ler  längerer  Zd 
Erwachen  ans  diesem  llaihsc.hhde.  ein,  mil  dem  r.elnhl  der  Err 
und  wiedetkehrender  Fähigkeit  zu  wilikidnlicher  Bi-wi^gniig,  ui 
mit  di(?  IJeendignng  des  Anlalles,  wcdM'i  gewrdmlicli  heiliger  Sc! 
ausgehruchen  ist  und  cinigi.  Hewegung  d<'s  IMntes  ni'hst  Kopfsd 
IlerzjMichen,  Mattigkeit  ii.  dgl.  hald  verschwindende  Symptinne  I 
Ih'i  veraltetem  lehel  kundigen  sich  die  Anlälle  manchmal  durc 
Art  von  Aura  an:  dmch  «H-mhle  von  kramplhaMem  Zioheu  i 
Exlremiläten,  Zusammenschnüren  im  Halse.  Anspannung  iint 
plindlichkeil  der  llerzgruhe  und  der   ganzen  e|Hgasln.scliou  G 


§.  302.  ALPDIUTECKEN.  ol'f\ 

In  manchen  solchen  Ffillen  kehrt  die  Kranklieit  sein*  oft,  last  all-  sjinpiome 
nächtlich  wieder,  zuweilen  periüdisrh  mehre  iNachte  hintereinander  •it>Aii.. 
zu  hestinimten  Zeiten.  Sie  sind  zuweilen  mit  grosser  kur))erlicher 
Bpangsti;;uiijj,  Wimmern  im  Schiale  verhunden.  l>ie  Traum vision 
eines  aiiF  (ler  Hnist  sitzenden  Gespenstes  (des  AIpmannchens 
oder  Nachtmahrs,  der  Trute,  des  Cauchemar  der  Franzosen) 
ist  Avohl  nur  das  Erzengniss  des  Volksaherglauhens  seihst. 

Der  Alp  erscheint  am  haiiligslen  nach  einer  etwas  reichlichen  rrsa.hcn. 
und  s]>ät  genossenen  Al»endmahlzeit  oder  nach  heunruhigenden  Gc- 
müthshewegungen,  nach  spätahendlicher  Geistesanstrengung,  hei  dem 
Schlafen  in  sehr  wagerecliter  Ufickcnlagc?  mit  niedrigem  Kopie,  oder 
ülier  demselhen  erhohenen  Armen,  in  allzuschweren  Bellen,  dunsti- 
gen, srhwfden  Zimmern,  an  ungewohnter  Schlaf'statle  uiul  mit  he- 
engender  Kleidung.  Kr  ist  in  den  meisten  Fällen  eine  chronische, 
jieriodisch  wiederkehrende  Krankheit,  die  inshesondere  hei  Personen 
mit  nervöser  Aidage,  oder  hei  Schwelgern,  hei  ahdomineller  Voll- 
bhitigkeit,  Wurmkrankheit,  schwacher  Verdauung  und  Neigung  zur 
Flatulenz  vorzukonnnen  pllegt.  Das  Wesen  der  Kranklieit  scheint 
in  einem  Halhschlafzu  bestehen,  wobei  die  willkülu'lichen  JUnvegungs- 
nerven  noch  durch  Scldai'  gefesselt  sind;  doch  kann  auch  wirklicher 
Krampf,  besonders  der  Athennnuskeln,  in  ein/einen  Ffdlen  dabei  im 
S]»iele  seyn. 

Die  Prognose  der  ausgebildeten  Krankheit  ist  nicht  günstig,  Prognose, 
weil  die  Neigung  zu  solclien  AnlTdlen  liarlnäckig  und  schwi>r  heilbar 
ist,  und  weil  sie  auch  wohl  den  Kranken  mit  untleren  Nervenkrank- 
lieiten.  selbst  mit  SchlagtUiss  uiul  Läinnung  bedroht. 

Die  Heliandlung  hat  auf  Verbesserung  des  abdominellen  Kreis-nehamiiung. 
laufes  und  der  Venlauung,  sowie  auf  Tilgung  der  nervösiMi  Anlage 
binzuwirken,  eine  geordnete  massige  Lebensweise  einzufuhren,  die 
Alii'ndmahlzeiten  abzukürzen  und  die  unpassenden  Schlafstätten  und 
Korperlagen  zu  verändern.  Den  Kranken  im  Anfall  hastig  und  ge- 
waltsam zu  erwecken  ist  nicht  räthlicli:  nützlicli  aber  ist  bei  der 
Neigung  zu  allnächtlich  wiederkehrenden  Anlällen  ein  Wächter,  welcher 
bei  den  ersten  ZiMchen  des  herannahenden  Aid'alles  (Winnnern,  un- 
ruhigem Athein.  Zuckungen  u.  dgl.)  dem  Kranken  eine  andt^re  Lage 
giebt.  Das  beste  Volksmittel  ist,  dass  der  Gefallene  sich  entschliesst, 
das  Kopikissen  von  sich  in  die  Stube  zu  schleudern ;  in  ähidicher 
Weise  beforilert  ja  auch  bei  gesunden  I^ersonen  das  Dewusstseyn 
eines  bestinnnten  Vorsatzes  (z.  B.  eines  vorliabenden  Geschäftes) 
frühmorgens  die  Bewältigung  des  Halbschlafes  beim  ersten  Krwachen 
und  das  rasche  Aufstehen  aus  dem  Bette.  —  Nacli  dem  Anfall  lässt 
man  ein  Glas  frisches  Wasser  trinken.  —  Die  arzn  ei  liehe  Be- 
handlung wurde  obigen  Anzeii:hen  entsprechen ;  man  rühmt  übfM'deni 
als  Speciflca  <las  Magill,  bismuthi,  die  Zinkblumen,  das  koldensaure 
und  bernsteinsanre  Annnouimn,  den  Grocus,  den  Hvoscvannis,  ausser- 
f  dem  stärkende  Kinreibungen  und  Kjuspaslica  auf  die  Magciigegend, 
•  kalte  Waschungen,  resohirendc  und  stärkende  Mincralwassercuren, 
^    Abfrdinnitlel,  Absorbentia,  Carminativa  u.  s.  w. 
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I..icn.i.ir          /.  jr„.'/i,..\l.l...iMI.  iilHM-.l..>MHni.ken.  „^^^     ^,^.^,,,,^   ,,^,,     ^j^^    .e.u  W.,.-.  l«; 

'l«-All">«- II  K'->t..rl.'n  N.  hl.-.l.   n.rl.ro.kon.Ie  I  räume  ^^.^^^^   Heilnnc     Knie    M..i....Mi|.l.ie.    li.rU. 

I  ii-  l'll"!»'^'  KiMhnriiini:.Mi.   Au.  .1.  hii;:!.  j^.^.^    ^_   (WMlor  ii.  .S-i.,lil  ln>r.  hr  4?  .ruf 

n.irAiiiM.Tk.  A..„  r/Ml.  "n//.  H..i.kf..  1^20.  ^^^  .lieber  Krankh.Mi.l 
(inrUi.'i  Tilrl  :  1»«21.)   »>. 


Fallsucht. 

§.  393. 

Ej.iioHc.  Der   Nüiiio  Fallsucht,   Kpilepsi»?,   fallende    Snclii,  dif 

Staupe,  das  lius«».  >V»»seii  (Epihpsia,  Morbus  cadnnis  $.  cowi- 
tialis  s,  sacer  s,  hercidens)  bezeiciiiiot  eine  chroiiisclie  Nervenki-ank- 
heit,  wdclie  in  einzelnen  Paroxysnicn  von  Krämpfon  mit  allgenieioer 
Empiindnn^s- und  HewnssMosigkeitautlritt.  Die  epileplisciien  Kniiupft 
sind  Hnekenniarkskrrnn]de  der  verscliiedcnslen  Art,  klonisrli  und  to- 
nisHi,  {»artiell  nnd  alli^eniein,  in  willknhrlicheii  und  unwillkühriielieB 
Muskeln.  Znlfille  alnilielier  Ali  (epilejilische  Zuläliej  komuiou  auch 
syniptoniatisdi  in  acuten  und  chronischen  Krankheiten  (z.  1).  i)ei  Ty- 
phus, liäniie,  Verj^iflungen ,  Hysterie,  sogar  llimblulun^uMi)  vor. 
Kinzelne  Anüdle  solcher  Art,  welche  hei  Hirnkrankhciten  des  Kin- 
desallers  und  im  Wochenhett  vorkonnnen,  eigentlich  eine  acute 
Epilepsie,  hezeichnel  man  mit  dem  .Namen  der  Eklciinpsie.  (S.u. 
§.  3«)s.) 

§.  31M. 

A.  I  »er  eiuzrlui*.  e  p  i  1  e  p  t  i  s  c  h  e  A  n  l'a  1 1  beginnt  hi.^ weilen  mit  V  o  r- 

*'•'''"""''"'•  ho  t  en,  eiiirr  i!.{)<iv\\m\\\{vu  Anra  i*pileptica.  Die  häufigste  Art  dieser 
A„I'yVpiIcp.'^'"'3  ist  ein  (ielilhl  eines  heissen  otier  kalten  Lultziiges.  \veliL<T 
von  verschiedenen  Stelh'U  (z.  D.  den  Füssen  oder  Händen)  aus  nacb 
dem  (lehirn  aui/usteigeii  scheint,  und  auf  dessen  Anhingen  daselbst 
sogleich  das  Hewusstseyn  verschwindet  und  der  Anfall  beginnt;  bi>- 
weilen  ist  diese  Aura  eine  blosse  Formication,  welche  in  .Ihnlicher 
W«*ise  aufsteigt.  Andere  solche.  Vorhoten  (allenfalls  auch  als  Aura 
zu  hezeichnrii)  sind :  Kn]ifsclunerz,  Schmerz  in  anderen  Theüeii  des 
K«')r)M>is,  riuzelne  Zuckung<Mi  im  (lesicht  und  in  den  Gliedmaasseii, 
Zitt«'rn,  (irdmcn  und  Hecken  der  Glieder,  Niessen,  Ziisammenhuifei] 
des  S[)eirhr!s  im  Mimde,  lb'is>huuger:  stärkeres  llcrzkbipfen,  Schwiu- 
del,  Traurij:keit,  Reizbarkeit,  Zornmüthigkeit,  Schläfrigkeit,  .Siiines- 
täuschungen  (z.  H.  (leruchs-  und  Geschmacksveräiulcrungen)  u.  s.  w. 
Aniaii.  IhswfMh'ii   begiunt   aher   auch    der  Anfall   pirit/Hch   ohne  alle 

Vorhoten:  der  Kranke  >lurzt  ])lnt/lich  mit  einem  grellen  Schrei  hin, 
womit  das  lh>wusstse\u  und  dit;  Emplindung  verschwindet  nnd  Krämpfe 
der  verschiedensten  Art,  allgeiueine  SDWold  als  ]>artie1le,  sich  ein- 
stellen ,  wriche  nach  und  nach  immer  mehr  in  Starrkrämpfe  de$ 
Humpfes  und  der  Glieder  sich  verwandeln.  (Tetanische  Periode 
des  Anfalls.)  Dabei  ist  das  Auge  stier  oder  auch  wildiiinherroUend. 
die  Pupille  erweitert,  imheweglich.  gegen  Liclit  nnem|)langlicli,  üher- 
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haupt  alle  Empfindung  erloschen,  so  dass  mnu  den  Kranken  stechen,  Epilepsie. 
Igfieipen,  brennen,  ihm  Niess-  oder  Riech-Mittel  vorhalten,  ihm  in's      "^(ad- 
Ohr  schreien  kann,  ohne  dass  er  es  bemerkt.    VorzugsweiL^e  ist  bei   <^*^"^^'''- 
den  Ki'ämpren  das  Gesicht  auf  die  mannichfachste  Weise  verzerrt;  j.jiiit,,,,,. 
der  Speichel  lauft  im  Munde  zusannnen   und   tritt   als  Schaum  vor 
den  Mund,  die  Zähne  knirschen  oder  die  Kiimladen  sind  durrii  hef- 
tigen Trismus  geschlossen,  die  Zunge  \%ird  nicht  selten  eingehissen; 
die  Daumen  werden  in  die  geschlossene  hohle  Hand  eingesciilagen ; 
die  Respiration  ist  frequent  und  sehr  hörbar,  durch  Schlundkrampf 
keuchend  und  röchelnd;  die  Brust  krampllialt  beengt,  dadurch  ent- 
steht Anschwellung  der  Venen  am  Hals  und  Congestionen  nach  dem 
Kopie,  das  Gesicht  wird  rolh  und  selbst  blausüchtig  gelarbt.     Bis- 
weilen werden   dabei   aucli   unarticulirte  Schreie  ausgestossen   oder 
der  Kranke  ist  bei  dem  heftigen  Herumwerfen  völlig  lautlos. 

iNach  und  nach  treten  statt  der  tonischen  Krämpfe  die   kloni-       i»> 
sehen  (die  Cunvulsionen,  Zuckungen,  Stosskrämpfe,  Umsichschlagen  «^^^"»cum, 
11.  s.  w.)  mehr  hervor  (Klonische  Periode)  und  werden  gelinder; 
das  Gesicht  wird  wieder  bleicher,  das  Athmen  normaler  und  liefer; 
zum  Schluss  tritt   gern  Schaum  vor  dem  Munde,   dann  Poltern  im 
Leibe,  Abgang  von  Blähungen,  auch  von  Darmkoth,  Harn   und  Sa- 
men,   oder  Krbrechen   ein;    allgemeiner   Schwciss  und   ein   tiefer, 
schnarchender  Schlaf  von  betäubungsartigem  Charakter  beschliessen 
den  Anfall  (So poröses  Stadium).     Nach  dem  Erwachen   daraus     siad. 
ist  das  Bewusstseyn  nicht  gleich  vollkommen  wieder   da,    es   kehrt  sop«^'»^- 
nur  allmälig  /urück ,   aber  die  Erinnerung  an  das    im  Anfalle  Vor- 
gegangene fehlt  gänzlich :  nur  die  Vorboten  und  das  Geffdil  der  Aura 
sind  noch  im  Gedächtnisse;  Mattigkeit,  Benommenseyn,  Gedächtniss- 
schwäche, Beizbarkeit,  Aergerlichkeil,  Zornmüthigkeit,  Kopfschmerz, 
verstörtes  Ansehen  der  Gesichtszuge,   auch   eine    gleichsam  paraly- 
tische Behinderung  einzelner  Organe  (z.  B.  des  Schlingens,  Sprechens, 
Athmens),  sogar  Geistesabwesenheit  und  Delirien  dauern  noch  eine 
kürzere   oder   längere  Zeit  nach   dem  Anfalle  an:    so   dass  Patient 
noch  bis  2[  Stunden  nachher  nicht  wieder  Derselbe  ist. 

Im  Zeiträume  der  eigentlichen  Krämpfe  dauert  der  Anfall  nur 
wenig  Minuten,  bisweilen  eine  Viertel-  oder  halbe  Stunde,  selten 
länger;  dii»  Voiboten  (Slad,  prodromorum)  und  <las  Schlaf-Stadium 
sind  von  unbestimmter  Dauer. 

Ein  solclier  Anfall  kehrt  bei  den  habituell  Fallsüchtigen  in  ^<^^'«'"^- 
sehr  versehicdeni'u,  bahl  regelmässigen,  bald  unregehnässigen  Zwi- 
schenräumen wieder,  bisweilen  sehr  oft,  selbst  in  21  Stunden  mehre 
Male,  bisweiit'u  seilen,  nach  «einigen  Tagen  oder  selbst  mehren 
Wochen  oder  >buiaten.  Die  Wiederkehr  wird  theils  ganz  aUein  durch 
die  Krankheit  selbst  erzeugt,  theils  rufen  manche  körperhche  und 
geistige  Aifectionen,  namentlich  Gcmüthsbewegungen,  Berauschung, 
Beischlaf,  denselben  hervor.  Manthe  Fallsuciiten  konunen  nur  in 
der  Nacht  und  werden  dann  oft  längere  Zeit  vom  Kranken  und  sei- 
nen Lmgebungeu  nicht  erkannt  {Epilepsia  nocturna).  Ob  die  Wie- 
derkehr gewisser  Mondphasen  die  rhythmische  liückkehr  des  Paroxys- 
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EpihpHc.  mus  in  manrlicn  Fallen  J)e(lingi;  (woher  der  cnglisclic  Name  Lunatm), 
ist  iiirlit  enlschieilen;  olt  nia;:  dieser  regelmässige  inonallielie  Vru- 
laut  iler  Krankheit  von  anderen  Irsarhen  abhanden.  Olt  nimmt  die 
Zahl  inid  lletli^kcit  der  Anlaile  mit  gewissen  Jahreszeiten  zu  mls 
Sommer-  nnd  Winter-Kvaeerhation). 

vu^irariiri'.  MiM"   Anfall   sellist  kann   durch   änsäerc   Beschädijjnng,  wir 

durch  die  Muskelan^trengung  nnd  die  Uehinderung  des  kn*islaiif:>, 
und  durcli  Hlnt-  oder  Wusseranstretung  un  Geliirn  u.  s.  w.,  .schwere, 
sogar  tüdlliclie  Folgen  nach  sich  ziehen. 

Die  Krankheil  in  ihrer  Gesa  mm  t  heil  ist  gewöhnlich  von  ud- 
hestinnnler.  meisicns  sehr  langwieriger  Dauer;  auch  sie  hat  ihre 
Kvarerhalioncn,  wo  tVu*  AnlTdle  (z.  B.  in  den  heissesten  und  kälte- 
sten Tagen)  häufiger  und  heiliger  eintreten.  Sie  hfdt  utt  unheilKjr 
das  ganze  Leben  hindurch  an.  verändert  allnullig  die  Gesichtszüge 
und  das  allgemeine  knrperliche  Belinden  des  Kranken  {Habitus  epi- 
leijticus)  und  geht  zuletzt  sehr  haulig  in  Geisleskrankheiten,  na- 
mentlich in  Bindsinn  oder  Tobsucht  ilher,  oder  endet  in  Tuberkel- 
schwind.?uchl  und  Kacliexie. 

ilaliiin<<  Viiiii.    1.     Ii'T  I' I»  i  I«'p  I  i-^t  he  nahilii  «i  Itrsh'hl  in  fiiirui  viT-^liirliu  •M'-Viiiis- 

^-liilcpticu".  :i<i'><Irti(-k.  (ItT  r[\\A'*  Triiui'if.'f>,  Itoscliäiiilcs.  Kurriits:tiiu'>.  .iiirli  uulii  Stii|»i(ii.>  lo 
^ii  h  \cri*i[n^(.  iiiil  ini>i(-ln>ri>iu.  zuweilen  olua.*«  «'cliielriuli'iu  niiik.  ^'cnin/ell«-!'.  <ta4 
k'i'^i-iikli'ii  .\ui:f[il>riiiru .  «liHikcIti  Itiiif^oii  um  dir  AuKeii ,  iiiuucliiuiil  ^i'<-i-Uu<>i.''-.'i>'l] 
Anuriiliilcrii :  die  n.illuti^  *\r<  körpiT^  i^t  >o])l:ifl'.  der  Gaii!:  (iliiiii]i.  oi-(i!''f>|'i'ii<t. 
nii^ielit-r.  Pas  (ieuiiitU  launeiiliatt.  <^eiir  reizli:u'.  zu  Haeiisuilil  iiiul  Jöliz<rnj  j«':  i'ül 
(liiiriindin  qiilqiticn),  iilirifieiis  Irühe  f!e>iiinnil  {Mtnnfiilas  tinlepliiu).  AI*  l  < .;:•  »'.'.f 
Ant.illf  liiidft  ui.'iu  au  der  Zunge  die  .Narlien.  aui  Leilie  die  (AUilu^iiiiti.i  iiin)  V*'«!- 
Miiierhiutnti^iMi.  au  dru  Ziiliiieii  das  Alices«  hIitTenxi-\n. 
E|iil(t|i<i.i  Aiiiii.   2.      M:MU'lini.iI  tri'Iaiiu'eu  ilie  e|iilr)i(i>.i-licn  Anfalle  niiht    i\\r  \iiIN' i!:'iii:o 

iiic'.uiiiiU't;«.  riiil\M«lv»'liMii.'.  soiidiTU  1'^  lil«  ilil  lui  Srjiwiudel.  Slii'r\\i'rd»-n  der  Auii»^!!.  'n^-h'*- 
M'izi'rruii«'«'!!.  [»Iiil/.lirJHMii  Maiiiit'I  d«'.s  [le\vu-H|w,.\iis.  nder  i'<  tritt  an  die  Sit  '•  ••.■• 
Ki;ini[iiaul:ilU  ein  Au^liruili  \<iii /nrnwulii.  Manie  inlfr  Kk<la<is :  Falle,  ueirlii;  z..  ■ 
Tlieii  lür  die  riireii»i<<('lh'  Meduin  \nn  ii'dier  Itedeuluii^  >ind.  Man  itenu!  die"  -1 
/„/'(/('/ix/'/  i'h'nmjilvl.i  s.  iih'iitir.i.  iiiihin  ;:eliüreii  anrli  die  ^^ugcMiannt«  n  sti'!<  • 
•  »drr  i  iinr  rl  i  •;  li  en  Kräniiile,  \\n  di«'  l^'uii'«>»llnsij.'kiMt  und  wiMii^'«-  Zii'k:;*'-' 
äußrerer  .Mu>k«'ln  da*  ^an/r  ItiM  des  Anfalls  au>niaclit'ii. 

§.  305. 

ii>.iiiion  i)i(.  Fr.^achen  zur  Epilejisie  sind  so  mannichfach  als  die  der 

d.  K|''»^T^ic.\^.,.y,.,,|^,..,,,l^l,^^.il^»„  überhaupt  (§.  27t)J.  In  sehr  vielen  Füllen  l»- 
stcht  eine  ererbte,  oder  auch  bh»s  angeborene  (z.  B.  angcldich  von 
Gfunilhsbewegimgen  der  Mutter  in  der  Schwangerschall  herrühriMide) 
Anlage.  Am  hauligslen  wird  das  weibliche  Geschlfcht,  das  ju^fcmJ- 
liehe  Alter  tnul  die  iH'rvöse  (Constitution  von  <Iieser  Kranklioil  or- 
grilVen.  Die  Kntwickehmgsepoclicii  des  Körpers,  die  Sdiwauger- 
scliall,  vorhergegangene  Schwäclnmgen  aller  Art,  nanientlirh  cxcessivc 
und  unnatürliche  Wollust,  der  Tnnik  tmd  ilhnliche  Ursachen  sind 
ebcnralls  iui  Stande  zur  Epilejtsie  zu  disponiren.  Von  Geisteskranken 
ist  iunner  eine  grosse  Mehrzahl  «luch  iallMichtig. 

Als  Gelegenheits Ursachen  wirken  heftige  Genulthsbcwe- 
gun^cu  (insbesonder«'  der  Schreck,  heiliger  Zorn,  grosse  Angst  und 
Furcht),  übermässige  Geistesanstrengungen  oder  Strapazen,  das  An- 
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:8   rattsticIitigHii  Anrulls   <|>sycliisr.lie  Ansteckung,  Nacli- 
Mgl,  eine  starke  Berauschung,  ilcr  Ueisclilar,  heftigü  Mu«kel<m-  f 

,   grosse   Hilie  oder  Kälte,   gaslrisclic   Heize  {btBoniicn 
»KT),  llurrisiMne,  lieflige  Schmerzen,  grosser  Blutverlust,  Krank- 
uder  Heilungen   des  Uterinsyslems  fBpil.  uttrinai   und  tier  i 
llieu   ät>erhau|>t,   Rückenmarkskraiiktieilen,   gesli^rlu  niullIrlBseJ 
Tuitsschweisse,  KoprcongestioDcn,  riironisrlie  Melallverginungeal 
nil  Blei:  Epiltfsia  saturnitia),  Tuberkelsurht  u.  s.  w. 
KIb  organisclit!  Bedingungen  <Ii>r  eitileplischen  Himkrank-  ' 

man    l>ald    HyperäniiB,   bald  Anämie   des  Gehirns,   bald 

blion  derBlulmischung  (z.  B.  durch  L'räuile)  nucbwejgeu.    Maiirh- 

■Dd  man  bei  Kallg&cbligGn  eine  xu  grosse  Dicke  oder  Dclonnität 

Bcfaädels,  Spuren  rrflherer  Schädeterweicbung,  Schäddskolioae, 

tosft)  desselben  nach  innen,  Kuprwundcn,  VerkuAcberung  oder 

'  idung  der  Hirnhäute,   Tuberkel  derselben  und   ihre  verschie- 

i  Nnchkrankbuiten,  das  (lebirnmnrk  widcrnalilrlich  mürbe  oder 

,  Tuberkel,  Krebs  oder  Cysten  des  Gehirns,  Blutaustrelungen 

nselben,   AbnormilStcn  in  Furm  und  Teitur   der  Hy|io|ih]'sis, 

ersucht  der  Gehirnböhlen ,   Krankheilen   der  Ilirnarterien   und 

Verengung  des  Foramen  lacerum  u,  s.  w. ;   doch  möchten 

«re  dieser  Abweichungen   erst  Folgen   einer   langnierigen    Epi- 

Ikpaie  (namentlich   der   durch  das  llinrulten  veranlassten  Kßrperbe- 

I  Schädigungen)  seyn.     Bei  einigeu  Epileptischen    Tand  man  aber  das 

[  Gehirn  auch  v&llig  gesund. 

Anm.  Mnn  Itnn  nach  illtd*ni  nn<  M«ngr  irleo  in  E|iil«p«ie  uninaehei- 
din,  wckliF  ilcli  lulitil  aut  »iitclie  lurncktribren  lancn,  wu  dns  Lcidrn  idiopo- 
lliiicb  (er  Dir  oll  im  Gcbime  wlb»!  Iii-dinglist,  nÜL-r  wo  «>  «in  «iner  eicenlri- 
•  cbKn  L>bal-Ii?  (B}inpa[hiiich,  durch  HcD«  u. •-  ••.)  Iicnorgcnifia  wird.  Leiite- 
rer  Fall  iil  nucli  nicht  hl nrelcliciid  niiih  dem  jclii^n  Stande  der  KimaDphyBiulngis 
■riJnrbar,  HnlebH  Jihrrliaupl  für  dir  Tbcurin  der  F*ll*uclil  iiücb  Mtnciiirt  lu  kiati:!! 
bat.     (Vgl.tfffllf.  Hdb.  drr  relinnfllcn  hilhologic.  nd.ll.  S.44.r.) 

§.  396. 
Die  Prognose  ist  bei  der  Epilepsie  insorern  ungünstig,  als  pi 
diese  Krankheit  in  den  meisten  Fällen  unheilbar  ist,  oder  doch  ws- 
nigalens  auf  sehr  geringe  Veranliissung  Rfick^llo  macht.  Uivnu 
kommt  noch  der  haiiüge  tiebergang  in  üble  Nachkrankln-iten  (beson- 
tlers  Blödsinn)  und  die  gewaltige  ItAckwirkung  der  AnlSIle  seihst, 
I.  B.  das  Entsleben  tob  Knocbenbrüchen  oder  Zerreissuiigen  der 
'Weichlbeile  durch  die  Gewalt  der  krampfhall  aflicirten  Muskeln,  von 
l.ihmu'ig"",  von  Erslickungszußllen  (durch  Stimmrilzkrampr,  BrutU 
krampr,  Lungen-  und  ItronchiülscIiHum  u.  s.  w.j,  von  Rlulaustretungea 
Im  Gtdiirn  oder  anderen  Thcilen,  wodurch  der  Tod  im  Anl'alle.  oder 
ftogleieb  niicb  demselben  erlolgen  kann,  oder  auch  Palienl  wälirend 
der  Ilairslosigkcil  des  Anfalls  zulallig  verunglückl. 

Aiiiu  I  «  h  I  c 'nri'i^Twi-litrlii'  l'iiKtJindF  niiid  :  ein  aebr  (eil  TCfnürter  Typui, 
dl«  «rontf  A'linlii-I'tf"  -l'T  Ai''-ill'-  "iiicr  sieb,  du»  fobr  plütillA»  Bolfflen  ia 
AnrilU,  lliri'  rt\..hi'  Viilniy^jijilirdiliji  ubof  läiigiTc  Rubeicil,  dl»  Bescbrfinknog 
ilit«  Viirk iiii'iii  Olli  <li<-  \.iilit/.iii.   dir  ticrriU  langp  LlBOcr   dpr  Kranklirit,   d«« 


ProRnoted.  Angnlmreo-  und  ErcHilsc]'u  d«n«lhen,    die  AbwcicnliFii  Autaettt  hiuvffriusikni 

Il^ila.  tlrjarlii-ii.    iXw    V,ri!i-i\\\ :-t1   ilnlidlbarcr  matrrn-llcr  Kniinininhliciii-ij ,   d«  KiitaAn 
der  Kr. II. '•    ■■''<■«  Einwirtungrn  oder  atiirkrQ  CvscIjlrrhUiiiiMrkwrthiM 


I,'  <    -Ulli:  duR  Kiiabf  uDltrr  nnit  die  EntwlckrlnDppnadf« 

die  At'li  '  ^  -  -  i'il-^  Rpni'iikniiii|in   ^o"  W&rinrni,  tiiu  gaiiri*ch«ii 

UKriiiri.'1'iiJi^i-ii    iMid    .ilii>lii'livD    (uici'ulriH'ticn)  ZuHtJDdca.    »dn    iiin 
lieilbareo  Kapfutbctinnon  (i.  B.  Kni)cbrn«pliikra,  S(bldet«  Indrück  und, 
lED    Im   Anriillrs  M«>a),   ili«   Dorli  tiiclii   in  lange  Pmirr  der  Kranklirn,  Ai« 
Ausccbra  du  Krunki'ii, 


§.  397. 

DeiianiiiuNS         üje  Behandlung  der  Follsfi einigen  zerßlll  in  die  Abwannnf 

des  Anralkä  und  in  die  Behandlung  der  Cesammtliriinkticil,  wcIcIk 

in  tlen  Interniissiancn  vorgenommen  werden  tiiuss. 

■-  1.  Hinsichtlich  der  Verhütung  desAnTulU  isl  mi  L).., 

dosAuiaiii. ^ggg  derselbe  eine  gewissermaassen  kritische  Natur  habe,   ni 

^K  durcli  Ausloben  und  durch  de»   nschNgeoflen  Schlitf  ilm  Kr 

^^H         auf  längere  Zeit  erleichtere,  dass  hingegen  durch  l^iitL-rdräckang 

^^H         Behinderung  desselben  leicht  die  Gesammlkrankbeit  vcr^chllmi 

^^H         werde,  der  nrichttte  AnTall  um  su  A'flber  herheikumnten  und  nm  ai 

^^H  aiig  reit  ender,    die   Inlermission    um   so    unreiner    xeyn    werde.     El 

^^H         versteht  sict)  2war,  dn$s  man  grobe  Anlässe,   denen  der  AnliU  gt- 

^^H         wChnlich  Tulgt  {x.  B.  Zorn,  Streil,  Collus),  vermeidet.  In-sonJefs  id 

^^H         der  Zeit,   wo   man   ihn  ohnedies  erwarten  darf.     DH;;egeu  iM  jed« 

^^H         eingreifendefe  VerhQtung  des  Aoralles   (i.  B.  durch    l'inliindcn  der 

^^B         Extremitäten,  in  welchen  die  Aura  gefühlt  wird,  durch  Brerliniitld 

^^^^        Itiechmiilel,  Ans))nlzen  von  kaltem  Wasser,  durch  0|iia(e  u.  i^X 

^^^        ferner  das  starke  Festhallen  des  Kranken  im  Anralle,  da»  Ausbrtdicn 

\  der  eingescidiigenen  Daumen  u.dgl.  tlieils  unniiU,    theits    gcimlen 

schädlich.   UTid   namentlich   steigt  die  Angst   des  Kranke»   aaf  dit 

I  Höchste,  wenn  man  ilm  seihst  bindet,  um  den  Ausbruch  zu  vtrliülea 
Man  sorge  hei  eintretendem  Anfalle  RtaK  ntiiiütjcer  Cur- 
versuche  dafür,  dass  der  Kranke  sich  beim  Hinstürzen  und  Uiniiii- 
werfen  nirbl  beschädigen  könne,  lasse  ihn  bewachen  und  aoter- 
'StOtzen;  doch  Alles  ohne  fiewaltsnmkeit.  Man  löse  alle  heen^den 
und  besonders  das  Athnicn  hindernden  Kleidungstaeke,  ilal»bindni 
SchnArbrüsle,  GQrlel,  Kniebänder  u.  dgl.,  entferne  Ringe  und  älin- 
liche  leicht  beschädigende  Dinge,  reinige  Mund  und  Radien  »un 
Schaum,  fordere  das  Ausfliessen  des  Speichels  dmch  SeitwÄrb^- 
gung  des  Koiifes,  schütze  die  Zähne  durch  Einlegen  fun  Lanwanil 
oder  anderen  weichen  Dingen.  Wenn  der  Eintritt  seine  tieMimml'- 
Zeit  hält,  so  sorge  man  dafür,  dass  er  den  Kranken  im  ' 
Mahlzeit  oder  an  einer  gelührlichen  Stelle  oder  untit 
überrasche,  dass  er  auf  ausgebreiteten  Decken  uiii  r 
in  einem  niedrigen  Bette  abgewarlet  werde,  duss  -- 
ötTniing  vorhergegangen  sej-  Arzneien  und  li, 
falle  unnölliig,  auch  ist  der  Kranke  seliin 
BcJduckeii;  nach  Wiederkehr  des  Schlingveruj 
rfefferminK-,  Baldrian-  oder  Chamillen-Thii .   .„,._.    i_ 
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anod. .  Naphlha  oder  Liqu.  c.  c.  $iicc. ,  Tincl.  valer.  aelherea  u.  dgl.  Beiubdiun 
hinreichend,   wenn   ja   die   Cmstebenden  sich    nicbl   abhallen   las-       ■- 
seD,  elwas  geben  tu  wollen.    Der,  besonders  auf  dem  Lande,  noch''"*'"^""' 
so  beliebte  Aderlass  ist  nur  bei  drohendem  Steck-  oder  SchlagOuss 
Iblausüchtiger  Gesiclitslärbung,  geschwollenen  llalsvenen,  klopfenden 
Koprarlcrien)   nölbig,   sobald   der  Anfall   unter  solchen   Umständen 
lange  dauert.  —  Nacli  dem  Anfalle   reicht  man  höcbslcns  cid  Glas 
Wasser  oder  eine  Tasse  der  schon  genannten  Tbeeaufgilsse,   oder 
schwarzen  KalTee's,  oder  Bransepnlver,  oder  einen  Lßffel  guten  Weins 
und  lässt  den  Kranken  Im  Bette  wohl  zugedeckt  und  bewacht  aus- 
ruhen und  ausschlafen. 

II.  Die  Behandlung  der  Gesammtkrankhei t  besieht  nicht  "- 
in  empirischer  Darreichung  einiger  gerühmter  SpeciGca,  saiidefa  es""?*!'/,^" 
gehört  dazu  eine  genaue  Erforschung  und  Beseitigung  des  etwa  zu 
Grande  liegenden  Uebels,  eine  sorglaltigo  Verhütung  aller  Gelegen- 
h ei ts Ursachen,  ein  schonendes  psychisches  und  geregelles  diätetisches 
Verfahren.  Das  Beste  ist  oft  die  Unterbringung  in  eine  Versorgungs- 
anslait.  Von  Arzeneien  verordne  man  ohne  Anzeige  Heber  gar  nichu. 
Besonders  untersuche  man  genau  den  Kopf  wegen  etwaiger  örtlicher 
Leiden,  prüfe  die  GeschlechlsTerhältnisse  genau  (Menstruation,  Ona- 
nie u.  s.  w.),  überzeuge  sich,  ob  keine  Würmer  vorhanden  »ind,  oh 
Zahnreiz,  oh  psychische  Homeole  obwalten.  Von  diesen  Erörterun- 
gen allein  kann  die,  freiUch  nur  in  manchen  Fällen  mögliche,  ra- 
tionelle üadicalcur  abhängen,  hinsichtlich  deren  daher  auch 
keine  anderen  Vorschriilen  gesehen  werden  können,  als  wir  es  schon 
hinsichtlich  der  Nervenkrankheiten  im  Allgemeinen  (g.  272)  und  bei 
vielen  einzelnen  Arten  geüian  haben. 

Anm.     Als    specitiscb    in    der    Epilepuif  rübml   mao  bMonderi  dl«  Zink-  S|ieciaci. 
Mumen,  dai  bildriiDmure  Zink,  den  Kuptenalmiak,  das  aalpeierMurv  Silber,  den  ^ 

ZianDber,  die  Ipecaeuanha,  die  Valerian*  (als  Pulver,  Autgiie«  und  dtfaeriichea  Otl), 
die  Folia  auranl.,  die  Had.  pjrrelbd,  dir  Rad.  arlemiiiae  (dr.  j.  iles  Pulvers  in 
wanneni  Biere,  mit  Abttarinng  de*  nachfutgenden  Suhneisiea  im  Belle),  die  Rodii 
(clini  patuilria,  die  Rad.  paeoiiiae,  das  Viscum  albam  Idraseu  Rut  in  der  Epilepsie 
Tielleiebt  dem  nirlilicb  auf  Eichen  irachiendeo  Loranlbui  europaeui  gebnri,  und 
nelcbes  ilbrigeu*  heuliulsge  tasi  nnr  mil  Paeonis  zusammeo  in  dein  logeBannlen 
MarkgraCenpulter,  Pult.  maTthionii.  der  Apolhcken  terordoet  wird),  ferner  da»  Pul- 
ver des  HaucrpreScrB  (SriJun  acre),  den  cingpdicklen  Saft  de«  NalielkrauU  IColy-  ' 
Judiiii  umbüicut),  den  Indigu  (läj^kh  6-  bis  Biiial  zu  3i*.  bis  3ü-  b'i  KrwactaaeneoK 
die  Asa  fuet.  (ala  Tinctnr  oder  in  Pillen,  nach  ali  Klyslier),  den  Moacbus  (läßlich 
lu  3  bii  3  Orani,  den  Kampher,  die  D»rlinii«cli«n  MiUel  in  kleinen,  aber  neigen- 
den Gaben,  beaondci«  Tmcl.  strsniimü,  Exir.  oder  TincL  caniigbeaa  iudicDe,  Dil- 
aenkraul,  Belladonna,  Digitalis,  Mcolijna,  N'ui  tomica,  die  Blau^iuremillel ;  temer 
die  EkelcurcD,  dii>  unipyreumulii>(hen  und  iberischen  Oele  und  lielei  Andere  nrnb; 
daon  wi«  alle  acbwer  beilbnrcn  KmnkUeiien,  hat  die  Epilepsie  einen  iiroisen  5ebein- 
Beicblbum  von  emplohlenen  Anneimitteln  anbuweiaan.  Alle  specillschrn  MiUel 
mdiien  mit  nacksichl  auf  die  inditrduellen  Verhilloine  des  Kranken  und  ant  <tie 
wibneb  ein  liebe   Gmndkrankheil ,   ao  «ie  mit  hinlltiglicber  Ausdauer  (»ft  fiel«  Ho-, 

Ct  long)  geceicbt  »erden.  —  Unler  den  luaDmmeDgeaeUlen  MlUeln  ist  das  «on 
a  spanischen  Ante  Rujlo  herrührende  Antspilepticum  du  ttekinnleslt' ;  es  he- 
Hebt  nach  Knopr*  CofeMMgg  aut  Pulv.  valer.  dr.  !.,  Fol,  anranL  srnip.  j.,  Am- 
moa.  niuriat.  gr.  ij.,  (Ik^H^  Sit.  yi. ;  uaeh  Gmafin'i  Unlersucbung  aiu  Puk, 
valer.  dr.  ß.,  Hngoei.  atb^WUuoD.  laur.  nnn  p.  Hj.,  Ol.  cajep.  gtt  ij.,  und  wird 
ibeeUiltelweise  lÜtcli  tienOal  in  warmem  Tbee  gegeben. 
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§*    398. 

B.  Die  Eklampsie  bezeichnet  jene  einzelnen  und  nur  eiomaligen, 

^^"''^.  oft  aber  desto  heftigeren  Anfalle  von  allgemeinen  klonisch-tonisdiea 
Epiiep?*!^.  j^j,||j„pfgn  mn  Unempfindlichkeit  aller  Cerebralnerven,  also  die  acute 
Epilepsie,  welche  am  häufigsten  bei  kleinen  Kindern  {Belamp$ia 
puerorum),  so  wie  bei  Schwangeren,  Kreisenden  und  Wöchnerinnen 
(Eclampsia  gravidarum,  parturientium  et  puerperarftm)  auHrilt,  aber 
auch  zu  manchen  anderen  Krankheiten  (z.B.  Scharlach,  Masern,  Harn- 
verhaltung) sich  hinzugesellt.  —  Ihre  Ursachen  sind  sehr  verschie- 
dener Art,  bald  Hirnanämie  (z.  ß.  bei  rascher  Verblutung),  bald 
Hirncongestion  (z.  ß.  im  Acte  des  Gebarens,  bei  Hirnblutung,  Me- 
ningitis), bald  .Blutvergiftung  (am  häufigsten  Urämie,  daher  Albami- 
nurie,  oder  acute  gallige,  typhöse,  exanthematische,  eitrige  Blutver- 
giftung, acute  Cyanose,  besonders  im  Steckfluss  selbst),  endtich  aber 
auch  sehr  oft  ein  mitgetheilter  Nervenreiz,  ein  Reflexkrampf  (beson- 
ders während  der  Weben  und  der  Erweiterung  des  Mutterhalses,  oder 
bei  entzündlichen  Brust-  und  Unterleibsleiden  kleiner  Kinder).  Die 
Eklampsie  der  Kinder  mag  oft  von  tuberkulöser  Meningitis,  oft 
von  Pneumonie,  gastrischen  Störungen,  Zahnreiz  n.  dgl.  hernüireo. 
Die  Eklampsie  vor,  während  und  nach  dem  Gebäracte  von  allen 
vier  genannten  Quellen  (nach  Braun  hauptsächlich  von  AlbumiDorie). 
Alle  diese  Krampfarten  sind,  als  plötzliche  und  heilige  Himzo/äfle, 
stets  bedenklich  und  oft  tödtlich.  Die  Behandlung  richtet  sich  nach 
den  Ursachen  und  der  Natur  der  GehirnalTection:  doch  vergesse  man 
nie,  auch  die  anderen  Organe,  namentlich  Lunge  und  Nieren,  m 
untersuchen.  Oft  ist  man  hier  an  kräftige  Blutentziehungen  und 
Ableitungen  gewiesen,  denen  dann  Kalomel,  Abfuhrmittel,  Zinkblumen 
u.  s.  w.  folgen,  kalte  Umschläge  und  kalte  Begiessungen  des  Kopfes 
beigefugt  werden  können.  In  anderen  Fällen  können  säuretilgende, 
diaphoretische,  Brech-Mittel  oder  Nervina  passen.  Bei  Kreisenden 
muss  die  Geburt  schleunigst  auf  kunstmässigem  Wege  (durch  die 
Zange,  durch  Äccouchement  force  oder  provaqui  u.  s.  w.)  becodot 
werden;  woniber  das  Nähere  in  der  Geburtshulfe. 

Literatur  d.         lUppocraiest  de  morbo  sacro  über.  Gr.  F.f/cfintfH)r,  analecla  litteraria  e|>ile]»siam 

^P''®P*"®  lai.  ed.  not.  artjec.  Fr. /I.Owfj.Lips.,  18 27.  8.  speclantia.  Lips.,  1798.    4. 

und              Hier.  Gabuccini,  de  morbo  comitiali.  Ve-  G,  (X  Breden,  dian.morhi  epilepUri  «^in- 

LklanipsiG.  net    |5gg     4  j^iJarem  queodam  casum,  ejus fonies  el  puram 

Leon  Elia*  Hinchel ,  Gedanken  die  Hei-  dcscribens.  GolU,  1799.   4. 

lungsart  der  hinrallenden  Sucht  betreffend.  LLDonuin-Dubreuil,  ron  der  EpilepNe. 

Berlin(1767.),  1770.  8.  Aus  dem  Franr.   (Paris,  1796.)    Mannheün. 

.Sim.>4ndr.D.rM«of,  Abhandlung  von  der  1799.   8. 

Epilepsie  oder  hinfallenden  Sucht.  Aus  dem  Ueber  die  Fallsacht.  Ne^teioerausf&hr 

Franz.  (Lausanne.  1770.,  auch  als  3.  Bd.  sei-  liehen  Kranken^schichte  eta«8  FallsOcMtgen 

ner  Naladies  des  nerfs)  \onJoh.Geo.  Krüniiz,  und  dem  VerfahreQ  TVrfen*«  u.  StolFs.  Au« 

Berlin,  1771.  8.  d.  Latein.  Bremen,n99.  8.  S.AiiO.  Öremfti. 

/.  Colbatch,  Abhandlung  von  der  Mistel  1807.  8. 

und  deren  Kraft  wider  die  Epilepsie.  Aus  d.  Jos.  Wem^l,  BtohBcbiungtn  üb.  d.  Uirn 

Engl.  Alienburg.  1776.   8.  anbang  fallflOpliager  Personen,  nach  seinem 

C.n.P.Petri,  de  convulsionibus  gravida-  Tode  herauif«  VM IT.  IV>fi«ef.   Mainz.  18 IS. 

niui,  parturientium  et puerperarum.  Gotting.,  8.  (Mit  9  KupTert.) 

*^®^"  *•  Fr.  J,  Beyerle ,  Geschichte    einer  merk 
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D.     Cerebrale   Anästhesien. 


§.  399. 

Die  Empiindungsrunction  der  zuleitenden  Nervenläden  des  Ge-  ''"'°' 
liirns  wird  in  vielen  Fällen  ganz  oder  theilweise  aufgehoben.  Zu  "  ^ 
diesen  Anästhesien  des  Gehirns  gehören  gewissermaassen 
schon,  als  partielle,  örtlich  umschriebene,  diejenigen  Lähmungen 
einzelner  Gefühls-  oder  Sinnes-Nervengebicte,  bei  welchen  die  läh- 
mende Ursache  ihren  Sitz  im  Gehirne  selbst  hat;  diese  centralbe- 
dingten  Local-Anästhesien  haben  wir  jedoch,  unseren  Eintheilungs- 
grundsätzen  gemäss,  schon  bei  den  Krankheiten  der  Primitivfasem 
und  Nervenbündel  besprochen  (§.  304  bis  319). 

Nächstdem  Gndet  schon  im  gesunden  Zustande,  mittels  des  so- 
gensmnten  natürlichen  Schlafes,  periodisch  eine  Unterbrechung 
des  Bewusstseyns  statt,  wobei  die  Sinnestbätigkeil  nur  für  stärkere 
Reize  emplangli^,  und  die  Muskelbewegung  nur  bewusstlos  thätig, 
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dem  Willen  nicUl  untergeordnet  ist;  während  die  Functionen  im 
■  KreislanCes ,  der  Respiration  und  der  Erniihrung  imgesWrt.  Mi|ir 
vullkommener  vor  sieb  gehen.  Dieser  Zustand  des  St-blat«s  kann  »cfa 
aber  aus  verscliiedenen  Uraachcn  als  ein  krntikbHrt>-r  vrnliudoi. 
iciclinel  sich  dann  durch  längere  Dauer  und  schwere  Erweckbnrifil 
aus,  und  verdient  jedeululls  eine  spccicile  imlliulngischc  ISelndi- 
lung.    (S.  u.  die  Schlafsüchten  und  den  SchlagTluss.». 

ferner  rechtien  wir  zu  den  Em|ilindiuigslMitnuii^eii  deif  (^rhim 
(das  wesentliche  Symptom  zu  Grunde  legend):  1.  den  ZusUind  dt» 
Schwindels,  wohei  das  riclitige  Musbvigelutd ,  da«  Itewus^tiicjii 
von  der  willkubrlichen  Muskelheherrschung,  geechwuiideu  ist:  2.  da 
Zuirtaiid  der  Ohnmacht,  bei  welchem  ehcnralls  das  ftcwiufttMyn 
und  die  willkahrliclte  Bewegung  aufgehoben  ist,  die  Sintieaner««!  »f 
auf  stärkere  Reiae  reagiren,  die  ftespiratiun,  der  Ki-ei^lauf  As 
Blutes  und  die  Ihicrische  Wärme  aber  bedeutend  verringert,  sind; 
endlich  3.  den  Zustand  des  Scheintodes,  bei  welchem  iiächtl  il«B 
BewusBtseyn,  der  Emplindung  und  Bewegung  auch  die  Athmmigs- 
itnd  Kreis Inutsrunctiunen  schweigen. 

Alle  diese  Anäslliesien  im  Gebiete  der  L-mpfindenden,  d.  L  dtp 

zugeleiteten  Eindi'ücke  cenlripetalcr  Nerven  wahriiebmri)den  h'umiiiiu 

betrachten  wir  billig  als  eine  zusamioen gehörige  Kriok- 

leilsgruppe,   weldie   in  der  dritten  Auflage   als  ekliplischK.  in 

vierten  als  bewusstlose  Zustände  unterschieden  wurde: 
'eine  Reihe  von  dem  Tode  ähnliclieu  Zuständen  {Tliaiiutuldtn). 
deren  gemeinscbartliches  Zeicht>n  die  Unterbrechung  des  Beiraul- 
seyns  von  der  Aussenwelt  ist.  Es  gohOren  hierher  auch  m^tr 
der  schon  betrachteten  Formen,  wenigstens  tum  Tlieil :  so  diu  E|ii- 
lepsie  (weil  sie  mit  HimanSsthesie  unzerlretmlicli  verbunden  bl|. 
bisweilen  auch  die  Katalepsie  uud  der  grusBC  VeilstatiE  (wenn  »it 
mit  Bewusstlosigkeil  verbanden  sind),  femer  die  Hirurntjtilndungi'a, 
der  llirndruck,  die  Ilirnwassersuclil ,  die  typtiOsen  Fieber  u,  ».  w. 
(indem  bei  allen  höheren  oder  acutercn  Graden  von  GehimalTedion 
in  der  Regel  Bewusstlosigkeit  hinzuti'ilt] ;  endlich  manche  Art  der 
Geisteskrankheiten  seihst,  von  denen  einige  (die  Blüdsinnsfc 
den  Hirnandstheaien  gunx  nahe  sieben  und  sich  sogar  dai 
binden,  andere  wenigstens  so  angesehen  werden  können, 
iTon  llieilweisem  Fehlen  oder  Vermindertseyn  des  Bewusst 
'"   In  BetrelT  gewisser  Süsseren  EindrückeJ  aitsgiogeo. 


IcwegiiDKt-         Anm,     Auch   «ne   Bcwegu n);stiiliinii ng   tonn   v 

Hill Wllleni-Airafyt»  cerebralii.   $.  286  Anm.).      Eia<!   nllgemfinK 

.^bmungaD  in  Betrell  di-r  mlUtlibriichcn  Mutkcltliälighrili^n  ist  mit  ili 

it» llirui.  niciat  innig  verlnuden,   dslicr   wir   ihr  hHn  b«si)ndi*n-- 

wt'gungB-LSliniung   einzelner   Kcrvpnßdcn    und    -lln  ■  ■ 

scfU :  die  cinielnm  Fillc  dificr  Art  wurden  irbon  u:< 

bopfochan. —  I4ft läbniiingaartigc Aufhebaiig  des  Eni~'i 

K.aD  ebenfnllE  als  «in«  (rrebnle  LAliraitBi^atebeD  l: 
wlcnnJii^ngin  »UAbnlie,  WillGnlvlf (keit;  sh- \' 
1er  tbcilwciii;  BcifefUugtluiigliril   iWilUntUbmun^. 
•tdw  Jcducli  von  der  cigEnUidien  tin1icnegl<ebk*lu  i-  H 
ta  allgemeinen    Lülimuiig   der  Irrvii,  lu  uiiIeDcheideii  i 
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(9.  II.  §.  403).  —  Ihr  Si(z  ist  meist  im  Mittolpiimrt  der  Hcmisplulren,  besonders  a. 
im  Selihügel  und  Cor|iu%i  strialiiiii  (central),  seltener  in  der  grünen  Hirnrinde  liirn- 
(p  eripli  e.risüh).  Die  BUiluiistreluiig  bildet  in  der  llirnsubstunz  bald  nur  klei-  blutung. 
nere  Unteiluurungcn  in  Form  von  Puncten,  Striemen,  kleine  erweichte  und  blut- 
farbige Stellen  zwischen  den  Hiriifaserii  {Apoplexia  capillaris  cerebri\  bald  grössere 
mit  geronnenem  Blute  und  zertrümmerter  Hirnmasse  angefüllte  H  öhlen  (Schlag- 
liöhlen),  deren  Umgebung  erweicht,  rütblich ,  missfarbig  wird,  und  die  sich  im 
Falle  der  Heilung  (Veriinrbung)  gern  durch  gerinnende  Entzfindungsproducle  mit 
einer  fesleren  Wand  auskleiden  (Schlagkapseln)  und  so  endlich  in  wasserhal- 
tige Blasen  umwandeln  (apoplektischc  Cysten).  Durch  diese  Veränderungen  wird 
in  der  Umgebung  solcher  Seh  lagh erde  (apoplektischen  Herde)  eine  Anlage  zu 
neuen  Gefässzerreissungen  und  Dlutaustrctungen  und  ein  schleichend-entzriiidlichcr 
Erweichungsprocess  der  umgebenden  Hirnsubstanz  (rothe  oder  weisse  Hirnerweichung 
unterhalten.  —  Fast  nur  dadurch,  dass  ein  solcher  Herd  nach  einer  Hirnhöhle 
hindurchbricht,  entsteht  ein  Blulergiiss  in  die  H  i  r n v e  n  t r i  k e  1  (//aefnorr/ia9Ja 
veniriculorum  cerebri)\  seltener  durch  Bersten  einer  kranken  Arteric  oder  Vene; 
etwas  häutiger  durch  hämorrhagisches  Exsudat. 

Die  Blutung    der  Hirnhäute  (Haemorrhagia  meuingum  s.  iniermtmingcalis,        1>. 
Apoplexia  tneningea)^    welche    keineswegs    immer  mit  den  Symptomen  des  Schlag-Oluiuagcn d. 
(iusses,  vielmehr  öfters  nur  mit  den  Zeichen  der  Meningitis  auftritt,  lindet  sich  im  Meningen. 
Sacke  der  Spinnwebenliaut  (luterarachnoidalblutung),  von  selbst  bei  älteren  Leuten 
(vielleicht    in    Folge   des   hier   durch   Schwinden   der  Hirnmasse    sich  in  der  Schä- 
delhöhle  bildenden  leeren  Baumes);   bei  jüngeren  Personen  fast   nur   in  Folge  von 
Kopfverletzungen,  bei  Neugeborenen  als  Folge  des  Geburtsactes.     Das  ausgetretene 
Blut  verbreitet  sich  hier  entweder  in  Folgö  der  Hirnbewegung  nach  und  nach  über 
die  Oberfläche  der  ganzen  befallenen  Hemisphäre ,  oder  es  bleibt  örtlich  abgegrenzt 
und  wird  dünn  liald,  sofern  das  Leben  einige  Zeit  fortdauert,  ringsum  durch  Ent- 
züiidungsproducte   eingefusst   und   zu   einem  Sack,    einer  Cyste  verwandelt,  indem 
sich  zugleich  die  nächstliegenden  Hirnhäute  trüben  und  die  darunterliegende  Mark- 
siilistaiiz  des  Hirns  sich  abplattet  und  erweicht. 

Bei  Kindern  kommt  eine  Blutung  der  Pia  mater  an  der  Hirnbasis,  unter 
Symptomen  von  hitzigem  Wasserkopf,  vor. —  Ausserdem  können  sieh  Blutungen 
der  Hirnrinde  unterhalb  der  weichen  Hirnhäute  ausbreiten. 

In  \ieleii  dieser  Fälle  von  Hirn-  oder  Hirnhaut-Blutung  beobachtet  man  eine 
allmälige  Bückbildung  und  wenigstens  theilweisc  Heilung  der  kranken  Stelle  durch 
allmälige,  vollständige  oder  theil weise,  Aufsaugung  des  Ausgetretenen  und  mehr  oder 
weniger  vollkommene  Organisutitm  der  umgebenden  Entzündungsproducte  (Narben, 
Schwielen,  Verknöcherung,  Zusammenschruinpfuiig  u.  8.  w.);  auch  verändert  sich 
bei  längerem  Fortbestand  des  Lebens  der  Inhalt  des  Schlagherdes  nach  und  nach, 
besonders  in  Betreff  der  Farbe  und  Consistenz,  sehr  manoichfacb,  so  dass  derselbe 
oft  nur  noch  durch  das  Mikroskop  als  Ueberrest  einer  Hirnblutung  erkannt  werden 
kann.  (Er  wird  z.  ß.  chokoladen-  oder  weinhcfcnfarbig,  schwärzlich,  bräunlich,  gelblich, 
selbst  weisslich-trübe,  eiterähnlich,  wässerig,  oder  ia  einem  faserigen  Filz,  oder 
zu  einem  faserkiiorpeligen  Körperchen,  gleichsam  einem  Kern  iq  der  ebenfalls  aus 
orgaiiisirlem  FaserstoIT  gebildeten  Schale  einer  apoplektischen  Cyste.)  —  In  vielen 
Fällen  aber  tödlet  die  Blutung  unmittelbar  (durch  Hirndnick  oder  eine  unbekann- 
tere, vielleicht  der  Hirnerschütterung  ahnliche  Hirnstoning),  oder  mittelbar  durch 
die  ihr  nachfolgenden  krankhaften  Processe,  nameniHcb  die  schlcichend-enlzündliclie 
Hirnerweichung,  oder  durch  hinzutretende  Hirn-  oder  Lungeuödenie. 

§.  403. 
Der  Blutschlagfluss  {Apoplexia  cerehri  sanguinea  s.  ca/i(/a)sympiome d. 
trilt  zuweilen  ohne  alle  Ankündigungen  ein  [A.  fulminans,  Sideratio),^^^*^''^^^^^^- 
zuweilen  nach  allerlei  vorverkündenden  Symptomen.    Angebliche  der- 
anige  Schlagvorbotcn  sind:  ein  festsitzender  Kopfschmerz,  ein 
Ziehen  im  Nacken,  herumziehende  Gliederschmerzen  überhaupt,  flüch- 
tige Höthungen  und  Erhitzungen  des  (vcsichtes  oder  Kopfes,  unge- 
wöhnliche Heiterkeit,   oder  Zeichen  von  Geistesabwesenheit,    von 
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S)n.Aii>m»a.Uedäcbliiissatliwäclie    oder    von    iinvuilkimjiiitiier    Bi'1i«timJ»iiub 

I;- Muskeln,  Tfllsdic  Atilwoiteii,  schiefes  Sclireiben.  Sir3ui:lK']n  '■ 
mein.  Lallen,  Steckenbleiben  in  der  Iteili',  (Ii-mriili- 
unrnhige  Träume,  OLrt-nsnuaen  und  ähnlicIiL-  Sim 
Scbwindd,  verschiedene  locale  Kr»in|ir>>,  nJiniiinlli' li 
Oesicbls.  Scliielei)  und  Doppel tseben,  kauende  ftewtj^u..^  >. 
laden,  Verziehung  der  Mundwinkel,  Krirlieln  und  TMU>ivci<kii  itri 
Finger,  Hände,  FOsse  u.  s.  w.  Sichere  Vurboten  fiini)  jedenblb  ilit 
Zeidien  des  athrromalfisen  Processes  (g.  5i):  ^CvdiUngHtc  ud 
rigide  Arterien,  besonders  an  den  SchUfen,  Blasegeräusche  derAoru,' 
ilj'perlropbie  der  linken  Herzkammer  u.  dgl. 
Her  Scblaganfall  seihet  {lns\iU«a  apoplrcitcu$)  IriU  M- 
weder  bliUschnell  ein,  uder  beginnt  mil  starkem  Schwintlcl,  UiUikil- 
werden  vor  den  Augen,  beltiger  lleklenimung  der  Bnisl,  Angatgffttl 
»nd  Schwere  der  Zunge  mit  stollernder,  lullender  Sprache  odet 
gänzlicher  Spr^clilofigkeit.  Dabei  schwinden  die  Sinne  und  das  Bc- 
wusstseyn,  der  Kranke  ßlll  plfitzüch,  ohne  sirh  belTvn  zu  kitinM, 
zu  itoden;  er  b&rl,  sieht  und  Ii4hlt  nichts  mehr;  alle  Glieder  (o<kf 
nur  die  einer  Seile)  sind  scblalf;  die  Ilespirntiuii  wird  mühsun, 
abdominell  und  sehnarcliend  (wegen  Lähmung  des  Gaunie»se<^s)  oim 
auch  rnsselnd  und  röchelnd  (wegen  Schleim  und  S[icicbel  im  lülil- 
köpf,  der  sogenünnte  Sclilüimsclilag);  das  Gesicht  anfanü»  mth  ud« 
hlaurotb  gefärbt,  otl  einaeiti;;  verzerrt,  die  Au^en  ülier  und  glodniii, 
die  Pupille  erweitert,  die  Augenlider  lähmungsartig  ersdJafll,  iler 
Mund  on  ecliief  nach  abwirts  gezogen  und  mil  Spejclirl  und  SÜiMWi 
bedeckt,  die  Karutiden  heilig  klopfend.  Bei  den  Terbul InissiDMUg 
bäufit;sten  Bhilaustrctungen  innerballi  der  Hemisphären  (besoadm 
im  Corpus  sirialuni  und  Sehbügel)  wird  der  Kranke  meist  lialb»eilJ| 
gelähmt  [Uemiple^ia)  und  stürzt  nach  dieser  (dem  Sitz  der  MntUBi; 
entgegengesetzten)  Seile  zu  Boden;  auf  der  gelähmte.n  (ii-HicfalKbäUu 
schlcHteil  die  Wange  und  d;is  Augenlid  hängt  herab  (vgl.  Ptnl 
fannlii,  $.  Itllj.  Bei  ungewöhnlicherem  Sitze  Arr  l)lutau»treUm| 
jedocli  verlt;Llt  sich  daa  Zeiclienbild  des  Ulutscblages  antlers.  So 
sind  zuweilen  nur  besondere  Muskelgruppen  gelfdimt.  Bei  Irichltn* 
Schlagaußllen  knnn  ein  grosser  Theil  obiger  Symptome  fefa]«n,  n 
dass  zuweilen  nur  eine  kurze  Unterbrediung  des  OewusslMniB, 
i'inigc  Srbwrrtäiligkeit  einzelner  Muskeln.  Versagen  einzelner  i\er- 
^^^  venparlicn,  z.  B.  Sprachlosigkeit,  Znn;icnlähmung  ({}.  313),  rurbin- 
^^^L  den  ist.  Bisweilen  erstreckt  sich  die  Lähmung  mil  auf  innere  Tbcile, 
^^^1  aul  die  Sddingwerkzeuge  und  auf  die  SrTdiessmuskeln .  auf  itie 
^^^r  Sinnesorgane,  in  nnderen  Fällen  dagegen  bleibt  noch  Sinoesmilir- 
^^^  nelimung,  Ueberlegung,  willkührlidie  Bewegung  u,  s.  w.  imvNwhrl 
Manche  Pille  haben  dus  Acussere  des  Nervenschlagllusües  (».  utUea 
$.  40tj  Anm.).     Manchmal  gesellen  sich  Krämiife  biniu,    so   ib** 

idas  Game  einem  ejiileptischen  Anfall  täuschend  ahnlicli  steht,  fiti 
sehr  grossen  oder  in  dem  Alittelhirn  slnlUindeiiden  lll»lBDslreluii|en 
kann   die  Lähmung   ({ueräher  gehen  {ParapUgia)   uder   «Ile  Glieder 


p 


belreifßn.    Bei  selir  kleinen  capillarcD  flirnbliiUingen  hingegen  sinil 

die  Syriiptonip  ort  ganz  unscheinbar.  <riiiBenuM. 

Die  Dauer  eines    soicfaen  Anfalles   ist  verschieden:    er  lödlet  '■'*''•' 
wotil  liisweileii    in  wenig  Secunilen    oder  Minuten;  zieht  sich   tiis- 
weilen  auf  mehre   Stunde»   hinaus  und  führt  dann  entweder  unter 
Hinzulreten  nervCser  l^rscheinungrn.  kalter  Schweisce  und  gänzlich 
verfallener  Gesichtszüge  ohne  Wiederkehr  des  Bewiisslscyns  den  Tod 
berhei,  oder  geht  unter  nllmalig  wiederkehrenden  Sinnen-  und  Seelen- 
kriften  in  Genesung  über,  welche  aber  in  den  meisten  Fällen  durch 
Lähmung  verschiedener  Theile  getrübt  ist.    Diese  Lälimungen  müs-       ^ 
sen  sehr  bald  und  wenige  Stunden  nach  dem  Anfalle  verschwinden,     B 
wenn  man  ihre  völlige  Hebung  holTeii  soll,  und  dies  geschiebt  viel-     ■ 
leicht  vollständig  nur  in  den  Fällen,  wo  kein  Blutextravasat,  sondern      M 
blos  eine  bertige  acute  Kr){ircongeslion  (Vascularaimplexie)  stall- 
Gind.     In  den  meisten  Fällen  sind  sie  imheilbar;    doch  besieht  bei 
sdir  umschriebenem  Sit^e  der  Hirnblulaustretung   immer  noch   die 
Möglichkeit,  eine  grosse  Anzahl  der  anfänglich  (gleichsam  durch  den 
Schreck)  niil  gelähmten  Muskel  nerven  später  dem  Willen  wieder  ge- 
horsam Ell  machen. 

Der  apoplek  tische  Anfall  wiederholt  sich  bisweilen  im  Verlaufe  Au -üt' 
der  nächsten  Tage  noch  ein   oder   einige  Male  und  vermehrt  dann 
Hie  l,älmmi)gen  oder  führt  den   tödtlicben  Ausgang  herbei;    oder  er 
kehrt  nach  Monaten   und  Jahren  winder  (namentlich  bei  GelÜssbrü- 
chigkeit)  oder  gar  nicht  (bei  zußihgen,  t.  B.  traumatischen  tirsadien).       _ 

—  In  der  Zwischenzeit  helindet  sidi  der  Kranke  manchmal  anscltei-  J 
nend  wohl;  in  anderen  Fällen  jedoch  verrathen  sich  die  Spuren  der  I 
an  der  kranken  Stelle  im  Gehirne  vor  sich  gehenden  aihnäligen  ^ 
Entartungs-  (Erweichiings-)  Processe  durch   verändertes  Aussehen 

und  Benehmen,  durch  verminderte  geistige  Fähigheit,  mürrisches 
Wesen,  dumpfe  Küplschm erzen.  Schwindel,  Schlallosigkeil,  unruhige 
Trüume,  herumwanderndes  Ziehen  und  Beissen.  partielle  Scbmerz- 
oder  Einschlaf-GefQhle.  unsicheren  Gang  u.  dgl.  Symptome,  die  nun 
wieder  als  Vorläufer  eines  neuen  SchlaganfalU  angesehen  werden  kftDoen. 

—  Oft  folgt  schon  in  den  nächsten  Tagen  nach  dem  Anfall  eine  deut- 
Ucbere  entzündliche  Reaction  (rothe  Hirnerweichuiig.  §.  367,  Anm.  n.  4 
oder  Meningitis,  g.  36S)  mit  Fieber,  Kopfweh,  Irrereden,  Schlafsucht, 
Ztickungen  und  anderen  Zeichen  der  Hirnreizung,  welche  unter  Be- 
Uubung  tüdten  oder  ebenfalls  in  scheinbare  Genesung  ausgeben  kann. 

Kam.     Oliigc   Zeichen    tind   kcinnweg*    iea  HirabluUingeD  nllrin  Mgenlliüiu- 
Ott  itudien  GFDThwillilc  Im  Gellirn  (timondem  HuiKbwlItnme,  aiicb  Filirnide) 


ohr  pirtiolle  Hirnvrweicbuiigaa  (iiiuMlii-lfhvnf  Hinunark-Enlutlndaiitcn ,  $.  367)  ., 
nmi  gieicbiiSyiiii>lnin<',  nurclwn  mil  scbl«|ipeiidH«m  Verlaut  oder  mit  tmcr  gewiiten  J 
Ptriodlcitil  u.  «.  w.  —  Di«  Heningenlliluliingün  vertMlaisvo  «elleii  LÄhmuo-J 


„„,  »hn  Kröniptc   und  ConlracWren ,   hfiHlgcr  Stklitsucbi.   splter   gern    IHliriPS^ 
codlicli  Blüdsinn ;  Aie  du  d<t(flaai(  crr<bri  •iliendi-n  Ak  Sraipirimc  tun  Nrnlng««^ 

tisi-  If.  371). 
'■ 
e 


Die    Ursachen    des   Bluts dilagflugses    sind    zunfiehsl  alle 
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i:r»afheiMi. schon  bei   der  Koprcongeslion  (§.  364)   angeführten,   wenn  sie  in 
iiirn«ctii.i»-  verstärktem  Grade  wirken,  und  besonders  wenn  sie  mit  Umslandn 
fluMe».    zusainmentrefTen ,  welche    die  Gefasswandungen  überhaupt  und  «. 
menllich  im  Gehirn  zu  Zerreissungen  veranlassen.    Zu  letzteren  ge- 
hört zuvörderst,  als  häufigste  Quelle  der  spontanen  Sdilagflüsse, 
die  Verknöcherung  oder  Verfettung  der  arteriellen  und  Haar-Gefisw, 
welche  zugleich  durch  Unelasticilät  den  Stoss  der  Biutwelle  Termebn 
und  deren  Wände  bröchig  macht.    (Der  athcromatöse  Process,  |.  54). 
Nächsldcm  bewirken   manche  Dyskrasien,  besonders  wenn  sie  das 
Blut  faserstoflarmer  und  dunnflössiger  und  damit  auch  die  Haarge- 
fasswände  mürber  und  also  zerreissbarer  machen  (gleichsam  scbncl- 
zen),   eine   Geneigtheit   zu  Blutaustretungen  überhaupt,   und  daher 
auch  im  Gehirne:  so  Scorbut,  Typhus,  Urämie,  Säuferdyskrasie  mk 
Pyämie.    E!in  Gleiches  bewirken  verschiedene  organische  Localkmk« 
heiten  des  Hirns  oder  der  Theile  im  Schädel,  besonders  durch  Er- 
weichung der  Ilimmasse  oder  einzelner  Gelasswände  in  demteibea: 
so  z.  B.  die  llirneutzündung ,  die  llirntuberkulose,   der  Ilimkrebi, 
die  Localkrankheiten  der  Hirn-  oder  Schädel- Geßsse  (z.  B.  Ann- 
rysmcn,  Varices,  Verstopfungen  der  Sinus,  andauernde  oder  helUge 
Blutstockung  in  den  Haargelassen).    Durch  Verstärkung  des  Dmckci 
der  Blutsäule   gegen   das  Gehirn  wirken  zu  Schlagfluss  disponirenJ 
ein:  manche  Herzkrankheiten,  namentlich  die  Hypertrophie  des  lin- 
ken Ventrikels  mit  Krweitenmg  seines  Aortentheils  (welche  meistau 
mit  Rigidität  der  Arterien    und  Insullicienz  der  Aortenklappen  ver- 
bunden ist);  durch  Hemmung  des  Biulrücknusscs   in    den  Jugolar« 
veneu  wirken  z.  B.  Halsgeschwülste,  Kröpfe,  Krankheiten  des  rechln 
Herzens,  Hcraufdrängung  des  Zwerchfelles,  Buckligseyn,   Luogea- 
emphysem.     Das  im  Alter    eintre.tende    Schwinden    der    Hirnmasse 
macht,  durch  den  entstehenden  leeren  Baum,  zu  KopfcongestioiMi 
und  Hirn-  oder  Hirnhaut- Blutungen  geneigt  (vgl.  §.  373  Anm.  1). 

G«*lpf(enh.-  Anm.     unter  dir  vrriin la  «senden  oder  befiirderii  den  Trsiicben  riM 

Uriarlicu.  apoplckti^irhcn  Anfülle»  f^eliörl  Allex,  was  unmittelliar  die  Wandtingeo  der  Hira|^ 
fasse  verletzt  (traumatische  Scblagf hisse,  durrh  äussere  Verlrtziin^ea  fa 
Kopfes,  Stösse,  Schlage,  Fallen  auf  denselben  I:  oder  was  die  HrrzbeweguiigeDhef> 
tiger  und  freqnenter  macht  oder  sonst  ftelegenheit  zu  Knpfrougestioncn  gifbl,  z.B. 
hi'ftige  (»eniiithsbewegiingen  und  Körperanstrengungen,  Rerausrhiingcn,  TeltfrlidaD- 
gen  des  Magens,  nnlerdrückte  niutfliisse,  allzu  grns<«i'  oder  zu  plötzliebr  WänK 
und  Kalte  u.  s.  w.  Der  Rlutsrhlagfluss  kommt  zu  manchen  Zeiten  des  Jakm 
bauHger  vor  als  sonst,  namentlich  um  die  Aequiiioctien,  und  boi  anhaltend  tidca 
oder  srliiiell  werh.'ielndeul  Harometersiunde  (Schlagwetter,  licsoiidcrs  im  Frik* 
jähre  bei  plötzlich  eintretendem  Thauwetter).  Auch  kommen  Schlag-ADfaUe  ib 
Begleiter  bösartiger  Wechselfleber  vor  (§.  130  Aimi.  3),  und  nuf  der  Höbe  nn- 
cher  anderen  Krankheilen,  so  bei  Pneumonie,  IMirenitis,  Typhus,  in  den  Aulila 
des  Asthma,  der  Epilepsie,  der  Kklampsie  bei  Schwangeren  ii.  a.  Der  Toil  kd 
dem  KrdroHsein,  Erhängen,  Ersticken,  Erfrieren  und  Ertrinken  i^t  manchnl 
apoplektisch,  meist  sufTocatonsch. 
Uabitus  Her   Blutschlagnuss   befallt    mehr  das  männliche  als  das  woiliiickc  Geichlechl, 

*Popl'  und  vor/ug.sweise  nur  die  späteren  l.eben.sjalire  vom  vierzigsten  bi«  zum  spcbtigita 
und  darüber  hinaus,  wo  dann  die  Verknöcherung  der  Arterien  fast  zur  Regel  «iri 
I)er  apo  piek  tische  Habitus,  den  manche  ältere  Aerzte  annehmen,  beftcht 
in  einem  kurzen,  gedrungenen,  untersetzten  Körperbauc,  mit  breiten  Scbohcn, 
dickem,    kurzem  Halse  und  grossem  Kopfe;  solche  Personen,  wenn   sie  beiondcn 
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bei  reichlicher  Kost  eine  mehr  sitzende  und  geistig  anstrengende  Lebensart  führen,  Hahitus 
liaben  oft  ein  stark  und  dunkel  geruthetes  Gesicht,  heisse  Stirn,  bläuliche  Lippen,  apopl. 
aufgetriebene  Adern  an  Stirn  und  Schläfen  und  starkschlagende  Karotiden;  sie 
sind  nach  alleren  Angaben  -  vorzugsweise  zum  Blutschlage  des  Gehirns  geneigt,  in 
Wirklichkeit  wohl  aber  eher  zu  Lungenödemen  oder  Lungenblutungen.  Jedenfalls 
verdient  die  schon  erviähnte  Schlängelung  und  Rigidität  der  Arterien  weit  mehr  den 
Namen  einer  apoplektischen  Anlage. 

§.  405. 

Die  Prognose  des  Blutschlagflusses  ist  in  hohem  Grade  un- Prognose ( 
günstig  und  zweifelhaft,  besonders  bei  älteren  Leuten,  bei  schon  an-  i^c'hiagflua 
derweit  geschwächten  oder  dyskratischen  Personen  (z.  B.  Säufern),      ^^^* 
bei  kranken  Arterien  oder  sehr  fettreichem  Körper.    Sie  richtet  sich 
ferner  nach  der  Heftigkeit  und  dem  Verlaufe  des  Anfalles,  nach  den 
ihn  begleitenden  Erscheinungen,  nach  der  mehr  oder  weniger  voll- 
ständigen Störung  der  Gehirnfunction  und  den  daraus  zu  ziehenden 
Schlössen    über  Sitz  und   Grösse  der   inneren  Zerreissungen   und 
Desorganisationen. 

Anm.  Je  mehr  sich  im  Verlaufe  des  Schlagflusses  die  nervösen  Erscheinun- 
gen zusammendrangen:  Sopor,  Convulsionen ,  kalte  Glieder,  sehr  langsamer  Puls, 
Schnarchen,  Haschen  und  Greifen  mit  der  nicht  gelähmten  Hand,  Singultus,  Wür- 
gen, Dysphagie  u.  dgl.,  desto  grösser  ist  die  Gefahr  des  tödtlichen  Ausganges. 
Gunst igrre  Zeichen  sind  dagegen  eine  nur  massige  Reizung  des  Gefasssystemes, 
Warme  der  Haut,  Neigung  zu  allgemeinen,  warmen,  nicht  profusen  Schweissen, 
saturirler  Harn  u.  dgl.,  so  wie  baldige  Wiederherstellung  des  Bewusstseyns ,  der 
Kuipflndung  und  Bewegung,  der  Esslust  und  Ernährung.  Doch  hinterlässt  jeder 
Anfall  eine  grosse  Neigung  zu  Recidiven,  und  in  den  meisten  Fallen  bleiben  Läh- 
mungen und  Geistesschwäche  als  Nachkrankheiten.  Ein  zu  den  comitirten  Wech- 
selfiebern (§.  130  Anm.  2)  der  warmen  SumpHänder  hinzutretender  apoplektischer 
Zu.Hiand  lödtet  meistentheils  in  den  nächsten  Paroxysmen. 

§.  406. 

Die  Behandlung  des  Blutschlagflusses  zerflült  in  die  des  An- Behandlung 
falls  und  in  die  seiner  Folgen,  welche  letzlere  zugleich  ziemlich 
mit  der  prophylaktischen  Cur  zusammenstimmt,  da  diese  ge- 
wöhnlich erst  nach  leichteren  Anfallen  und  Vorhoten  (welche  viel- 
leicht selbst  nur  Zeichen  einer  kleineren  Capillarblutung  oder 
umschriebeneren  Erweichung  des  Himmarkes  sind)  eingeschlagen  wird. 

I.  Die  Behandlung  des  apoplektischen  A.nfalles  ist  in  >• 
der  Regel  folgende.  Man  bringe  den  Kranken  nach  möglichst  sdmeller  *"*^°^'>"* 
Lösung  aller  einigermaassen  fest  anliegenden  KleidungstAcke  (Hals- 
binden, Kniebänder,  Schnärleibchen ,  Beinkleider  u.  s.  w.)  in  eine 
ruhige  und  gemächliche,  mehr  sitzende  als  liegende,  ^ut  unterstutzte 
Lage  mit  erhöhtem,  unbedecktem  Kopfe  und  herabhängenden,  warm 
eingehfillten  Füssen.  Das  Zimmer  sey  kohl  und  ruhig,  mit  frischer 
reiner  Luft  versehen  und  nur  mit  den  nothwendig  gegenwärtigen 
Personen  erlullt.  Alle  etwa  noch  vorhandenen  und  fortwirkenden 
Ursachen  sind  schleunigst  zu  beseitigen.  Man  veranstaltet  nun  in 
der  Regel,  sofern  es  die  Blutmischung  und  die  sonstige  Körperbe- 
schafTenheit  erlaubt,  einen  starken  Aderlass  mit  weiter  Oefl*nung  der 
Venen  am  Arme  der  nicht  gelähmten  Seite  und  sorgt  dafflir^  d^%% 


I 
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iluiitider  Strahl  des  Blutes  schnell  und  in  kriinigeiii  Bogrn  spring,  nnd 
ii'n"'  so  das  negzulasttende  Blut  in  mfi^lich&l  kurzer  Frist  ausgHeerl  wvit. 
BezögUcli  der  Menge  dcsselheu  richlfl  man  sich  narti  <kr  Cansti' 
'^""  lattnn  des  Kranken,  Af.m  Ansahen  des  Gosidites,  iler  Beat'lulTefilwji 
des  Pulses  und  nach  dem  Erfulgu  des  Aiferlassvs  «rll>»t.  \^aiii 
die  Ader  vorzeitig  zu  fliessen  aulbürt  ohne  Besserung  des  ZtiaUnfo, 
kann  sogleich  oder  kiini  darauf  eine  zweite  geöfTiirl  werde«.  Sel- 
tener {lassen,  statt  der  Aderläsae  oder  nach  denscllieu,  di«  bhili|ea 
ScfariSpni&itrc,  oder  Illutegpl  an  Schlüfe,  Zitze» rortsützc  und  pJ»okca, 
oder  audi  an  Kreuz,  Schenkel  und  Aller,  oder  ditt  Junod'sctw 
Schröplpumpe,  an  die  Beine  anüehraclit.  N.ichst  den  ltliilenileenni> 
gen  schreitet  man.  nach  den  Umständen,  zu  kalten  Aii!<(iritzuii^n 
des  Gesichtes,  kalten  Umschlägen,  Be^iessungen  und  Wai-chungeu 
des  Koprs,  zu  reizenden  Klystieren  (mit  Seife,  Kadiaali,  Glsuber- 
salz,  Bitlersalz,  Essig,  Sauerhonig,  mit  Zwiehel-  oder  Srnf-An^O» 
u.  dgl.},  die  man  sohald  als  möglich  und  zu  wiederholle»  Halm 
reichen  lässl,  zu  warmen  und  reizenden  Pusshädern,  ll^^ibeu  der 
Füsse,  Waschungen  der  Füsse  und  Uände  mit  warniem  Wdnesntg, 
Senfcinwickelungen  derselben,  Sinn|>ismen  uderMcenvt(i|;iini6rfaUgeii, 
an  die  vom  Kopr  entl'ernten  Thcile  des  Körpers  augebr»cht,  wd 
ähnlichen  Ableilungsmitteln. 

Innerlich  dienen,  wenn  der  Kranke  etwas  zu  schlucken  itt- 
mag,  die  Glauhersalzlösungen.  die  Sennalatwergen ,  Wiener  Trtnk- 
chun,  Tamarinden  oder  ähnliche  kühlende  Abriitirmitlcl.  In  einirioEO 
Fällen  dienen  aber  auch  tlelebiingsmilEel,  namentlich  AHzamniiKliik 
(der  Todlenweckcr,  als  Itiech-  und  Waschmittel  und  sogar  inn«rlidi|. 
Brechmitlei  können  höchstens  nur  dort  nützen,  wo  nach  Vert^Uting, 
Berauschung  oder  starker  Magen  Überladung  ein  scUlagllussälinlidier 
Anfall  (wohl  Hirnnarkose)  eintrat,  und  diese  Ursacliea  sunt  TM 
noch  lorlwirken,  aber  auch  hier  wird  oft  eine  mecbaniscb^t  Reiionc 
des  Schlundes  oder  die  Magenpunipe  die  Stelle  des  wirklichen  Bncb- 
miltels  vertreten  kennen.  Wenn  die  Hsrnhiase  gefüllt  ist  (Hotucli 
man  jedesmal  genau  zu  l'oi-scben  hat),  so  nmss  sofort  der  Ksllwwt 
eingebraciil  werden. 

II.  Nach  dem  Anfall  halte  man  streng  auf  Vermeidung  aihn 
solcher  Schädlichkeiten,  welche  als  Ursachen  des  Schlagl)u5»cs  wir- 
ken. Diu  Kost  sei  massig,  mehr  vegetabilisch  als  animalisch,  mmg 
gewürzt,  mit  Einschränkung  in  dem  Genüsse  erhitzendi-r  Gctrinki* 
aller  Art.  Man  sorge  (ür  ein  gehöriges  Verhältnis»  von  Ruhr  Mid 
Bewegunß  des  Körpers,  für  gemülhürh«  Ruhe  und  Vermeiden  ■Ifcr 
anstrengenden  Geisteslhitigkeit.  für  reine  Luft,  zweckmässig  La- 
gerung im  Bette,  ftlr  eine  zweckmässige,  nirgend«  atlzufttat  Mlie- 
gcadfi  Bekleidung  und  für  das  gehörige  Vunstattengehen  aller  Ab- 
Ußd  Aussonderungen.  Zu  diesen  Zwecken  dienen  auch  inuidwria 
külilende,  resolvirende  und  erÖDnendu  ArzoneimittcL 

Zur  Ableitung  des  Blutes  von  dem  Kopfe  dienen  warm«  Fum- 
beklcidung,  Gichtsohlen,  Fusshäder.  Bei  nnterdrücktcnllAinurrliwIdea. 
gestörten  Fussschweissun  u.  dgl.  ist  Alles  zur  Wiederhertttellung  i&^|b^ 


k .  külileii 

^^H  beklcii 
^^H  gestön 
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Erscheinungen  zu  thun.  Bei  scorbutischer  und  anderer  Dyskrasie  Hehiindi.  d. 
ist  die  Dem  entsprechende  ßehandhing  einzuschlagen,  wobei  be-Him^chiag- 
greulich  von  ßlutentziehungen  nicht  die  Rede  seyn  kann.  flusses. 

Die  Behandlung  der  JNachkrankheiten  findet  unter  diesen 
ihre  ausführliche  Betrachtung  (s.  bes.  die  Bchandl.  der  Lähmungen). 
Jedenfalls  thun  richtig  geleitete,  schonende  gymnastische  Uebungen 
der  gelülimten  F'inger-,  Pfand-,  Fuss-  u.  a.  Gelenke  mehr  zur  Wie- 
derherstellung der  Willensherrschaft  in  denselben  als  die  oft  ganz 
schlendrianmässig  verordneten  Strychnin-  und  Brucinpraparate  (iNux 
vom.  u.dgl.),  oder  Veratrin,  Aconitin  u.  dgl.  —  Ob  es  ärztlich  möglich 
ist,  auf  die  Resorption  des  Ausgetretenen  und  die  Abkapselung  der 
kranken  Stelle  zu  wirken,  ist  kaum  sictier  zu  sagen.  Man  empfiehlt 
in  dieser  Hinsicht  die  Arnica,  die  kleinen  Gaben  des  Brechweinsteins, 
die  Digitalis,  Brechnuss  undAehnlicbes.  Yielleicht  passt  hier  der  phos- 
phorsaure Kalk.  Zuweilen  nützt  als  Nachcur  der  Gebrauch  eines  küh- 
lenden eröffnenden  Mineralwassers  (z.  B.  des  Mariakreuzbrunnen)  oder 
einer  lauen  Therme,  doch  ja  nicht  heisser  Bader.  Die  Reconvales- 
cenz  ist  übrigens  durch  sorgfältige  Vermeidung  derUrsachen  und  durch 
genaue  Berücksichtigung  der  Diät  und  Lebensweise  zu  behandeln. 

A II  m.  Ais  N  e  r  V  e  n  s  c  h  I  a  g  f  I  u  s  s ,  .X  e  r  v  c  n  s  c  h  i  a  g  {Apoplexia  nervosa  $,  Nervcn- 
friifitia)  bczL'ichuet  man  eine  Fonii  \on  plotziiciier  Hirnlähmung,  welche  hesoadcrs  schlag, 
bei  ncnenschwachen  oder  «togar  nervenkranken,  bleichen  und  blutarmen  Personen 
vorkommt,  uft  ohne  dass  eine  materielle  Veränderung  im  Gehirne  durch  die  Lei- 
cheuölVnung  nachgewiesen  werden  kann,  nisweilen  aber  ist  sie  nur  eine  symptb- 
luatischc  Form  einer  Ilirnhlntung,  entweder  bei  sehr  herabgekonnnenen  blutleeren 
Personen .  oder  bei  ausserordentlich  reichlicher  und  plötzlicher  Hiniblutung.  In 
iindereu,  unter  den  Symptomen  des  Nervenschlags  plötzlich  verstorbenen  Personen 
lindct  man  acutes  Lungenodem  oder  andere  plötzliche  Erstickongsursachen ,  oder 
innere  Blutungen,  besonders  TOD  Zerrcissung  des  Herzens  oder  innerer  Aneurysmen, 
oder  Mos  heftige  Cougestion  nach  wichtigen  Ccntralorganen.  Auch  ist  nicht  zu 
vergessen,  dass  Hirn-  und  Uückenmarks- Erschütterung,  Hirnödem,  Lufteintritt  in 
die  Venen.  Harnstuffaufnahme  in's  Blut  und  manche  Gifte,  selbst  lebhafte  Gcmüths- 
liewegungen  und  plötzliche  starke  Erschöpfung  (namentlich  auch  im  Verlaufe  schwe- 
rer acuter  Krankheiten),  selbst  plötzlicher  Stillstand  des  Herzens  (z.  B.  bei  Herz- 
fettsucht oder  Verknöcherung  der  kranzadern,  bei  Brustbraunc)  unter  ähnlichen 
Symptomen  einer  allgemeinen  Lähmung  tödtcn  können,  und  dass  es  kaum  möglich 
ist,  eine  raschtödtende  Ohnmacht  von  dem  sogenannten  .Nenenschlagfluss  theoretisch 
oder  praktisch  zu  unterscheiden. 

Der  Anfall  des  Nenenschlages  kommt  am  häullgslen  plötzlich  ohne  alle  Vor- 
boten, bisweilen  nach  v(»rausgegangcnen  krampfhaften  Erscheinungen  oder  Lahmun- 
gen einzelner  Theile;  seine  Zeichen  sind  schnelles  Verschwinden  des  Bcwusstseyns, 
der  Sprache  und  der  äusseren  Sinne,  plötzliches  Hinfallen,  Aufliören  der  willkührlichcn 
MuskellhäliKkeil,  an  deren  Stelle  manchmal  uuwinkuhrlirhe  Bewegungen,  Convul- 
sionen,  tonische  Krämpfe,  Zittern,  Lähmung  der  Spbinktcren,  Zuckung  derOesichts- 
mnskeln,  Verzerrung  der  Züge  und  Starrheit  des  Blickes  treten,  wobei  das  Gesicht 
leichenblass ,  die  Haut  blass  und  kalt,  mit  kaltem  Schweisse  bedeckt,  der  Puls 
klein,   schwach  und  zusammengezogen,   oft  trag  und  selten,   das  Athmen  schwach 


Die  Behandlung   im  Anfalle    erfordert   in   diätetischer  Hinsicht  dieselbe 

Sorge    für   den   Erkrankten   wie  in  dem  Anfalle    des  Blutschlagcs ;    die  Medicalion 

muss   aber  mehr  eine   erweckende  und  belebende  seyn.     Blutentlccrungen  passen 

bei    dem  Nervenscblage    gar  nicht,   kräftige  Ableilungsmittel    dagegen  weit  mehr; 

Choulant-Bichter,  Polh.  u.  Ther.  Ä.  Aufl.  38 
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Hirnschlag -ferner  die  Ricclimittel  (besonders  Salmiakgeist,  Riechessig),  die  Efisign^sthungen, 
nu.se.  die  trockenen  Reibungen,  die  Einreibungen  von  Spinlus  und  Kraulerwemen  von 
Linimenten  und  erregenden  Salben  in  Kopf,  Scliläfegegend,  Nacken,  Ruckmi.Hen- 
grube.  Zum  inneren  Gebrauche  dienen  die  nfichtigen  RcizmittcK  oamenthrU  Am- 
rooniumpraparatc,  Aether,  Liquor,  anod.,  Naphthen,  Wein,  i:astoream,  5I..«c1iun 
Kampher,  Phosphoräther,  Tincl.  ambrae,  cinnamurai  und  die  älüeriscU -öligen  Wan- 
zen namentlich  Valeriana,  Arnica,  Mentha,  Chamomilla,  Angclica.  Serpenlarit, 
Che'nop.  ambrosioides  u.  a.  m.,  in  Aufgüssen  oder  Tincturen. 


Literatur  '^-  '"^-  ^^'^Pf*'^'  '»«««oriae  opoplecticorum 

der  Hirn-  observationibus  et  scholiis  analomicis  et  ine- 

•chlnirOüsse.»*'*^'*  *I"^"'  pl"riniis  elaboratae  et  illustralne. 

Scaphus.,  165S.  S.    Venel.,  17 «2.  8.  Am- 

sleloil.,  1S24.  S. 

Ph.  G.  Schröder,  analecta  de  npoplexiae 
ex  praefordioruin  vitiis  origine.  Gott.,  1767. 
4.  (Auch  in  dessen  Opusc.  Vol.  IL  S.  388.) 

C.  G.  Theod.  Korium,  diss.  de  apopicxia 
nervosa.  Gotling.,  17  85.  4.  (Auch  in  Lud- 
wig, scriplor.  nevrol.  minor.) 

Bern/t.  Chundler,  Untersuchungen  üb.  d. 
verschiedenen  Theorien  u.  Heilmethoden  der 
SchlagfiQsse  und  Lfihmungen.  Aus  d.  Engl. 
(Lond.,  1785.)  Leipz.,  1787.  S.,  desgl. von 
K.H.Spohr.  Stendal,  1787.   8. 

fV.  Zuliani,  de  apoplexia.  praescrtim  ner- 
vea,  commenlarius.  Brix.,  1789.  8.  Lips., 
1700.  8.  Deutsch  Ton  YV.  F. />omet>r.  Han- 
nover, 1791.  8. 

Ch.  W.  L.  Traulmann,  de  apoplexia  epide- 
mica. Gotting.,  1790.  8. 

Jos.  Unnler,  Abhandl.  ab.  die  verschiede- 
nen Arten  und  Ursachen  des  Schlagflusses. 
2.Aua.  München,  1791.  8. 

Thom.  Kirkland ,  Commentar  über  den 
Schlagfluss  und  die  Lähmung.  Aus  d.  Engl. 
(Lond.,  1792.)  Lcipz,  1794.   8. 

Im.  Fr.  Hauf^leutner  (praes.  /.  Ch.  RtU), 
de  locis  in  apoplexia  aCTectis.  Hai.,  1795.  8. 

K,  Christlieb  Bethke ,  Ober  SchlagflAsse 
und  Lahmungen  oder  Geschichte  der  Apopl., 
Parapleg.  u.  Hemipleg.  aus  älteren  u.  neueren 
Wahrnehmungen.  Leipi.,  1707.  8. 

F.  L.  Kreysig ,  de  detraclione  sanguinis 
in  morbis  apoplecticis.  Vitcberg.,  1797.  4. 

/.  S.  V.  Ottensee,  von  der  Erkenotniss  und 
Heilung  des  Schlagflusses  und  der  Lähmung. 
Berlin,  1805.  8. 


Karl  Friedr.  Bnrdach ,  ^e  Lehre  %  id 
Schlagfluss.  Leipi..  1806.   S. 

A.  Portal,  obsenratiooji  j^ur  la  uatur«e-ti( 
traitement  de  Tapoplexie.  Paris.  IS  11.  S- 

Chr.  Glo.  Hopf,  Venucb  eine«!  Uuih>s« 
der  Hauptgattungen  des  Schlagflu««««  o.  ibrer 
Behandlung.  Stuttgart,  1817.  S. 

K.  Hohnbaum,  Qb.  den  LungeoscUAgliu«. 
nebst  einer  Einleilung  über  den  Schlaffotf 
überhaupt.  Erlangen,  1817.  8. 

Et.  üoM/iit,  AbhaodL  Qb.  den  ScbUgflu>> 
oder  die  Gehu-nblutung,  Deb»t  Re«chreibu9f 
einer  Gehirnwassersucht.  Aus  dem  FrauL 
(Paris,  1819.  8.)  von  C.  Caxpari.  Leipzig. 
1820.  8. 

Richelmfß^  Versuch  einer  Abhandl.  üb.  die 
Apoplexie.  Aus  dem  Fraoz.  tod  Ed.  A.Grifi. 
Berlin,  1821.  8. 

/.  n.  Beck,  über  deo  urspi  ünglidieD  Hini- 
mangel  u.  über  die  Pathologie  und  Therapie 
des  Gehirnblutflu^ses.  Nümb.,  1S26.  ^. 

Bochoux,  recherches  sur  Tapoplexi«.  Pa- 
ris (1814.)  2de«dit.  1833.    8. 

Guis.  Ferrario ,  statii^iica  delle  morti  i&i- 
provise  e  pariicorlamente  delle  uiorti  per  «(n- 
plessia.  Milnn.,  1834.  8. 

A,A.  Stumpff,  de  aneurysmatibus  aneris- 
runi  cerebralium.  BeroL,  1836.  4.  (Scbb£; 
fluss  und  Tod  durch  Bersten  eines  Aneur) 

G.  Andrai,  die  Krankheiten  des  GiEhires. 
Aus  dem  Franz.  mit  Bemerk,  von  Bervh,A*i 
Kdhler.  1.  Theil,  die  Krankheiten  d.  Gebire- 
hüute,  die  UyperAmieen  und  llämorrha|ie«o 
des  Gehirns  enthaltend.  Königsb.,  1837.  ^• 

BaiUarger,  du  si^ge  de  quelques  btaer- 
rhagies  des  m^ninges.  Th^se.  Paris,  1S3T.  8* 

E.  Copemann ,  a  collection  of  caMS  «f 
Apoplexy,  with  an  explanatory  Intrednciion. 
Lond.,  1845.  8.  (Vgl.  Lood.  medic  Giz. 
1842.  Oct.) 

[V'gl.  die  Literatur  der  I{imenreicliiui|.l 
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Schlafsüchten 

§.  407. 

Unter  Schlafsucht  {Hypnosis,  Stahis  soporosus,  Sopor)  um-  Soporöse 
fassen  wir  hier  im  Allgemeinen  verscliieclene  symptomatische  Zu-  ^"®^*'****'- 
stände  von  vollständigerem  oder  unvollständigerem  Schwinden  des 
Bewusstseyns  und  der  Empßndlichkeit  sämmtlicher  Sinnesnerven, 
welche  demnach  in  der  Form  eines  krankhaft  übermässigen,  allzu- 
langen und  allzutiefen  Schlafes  auftreten  und  sich  vom  Schlagflusse 
durch  das  Fehlen  der  Huskellähmungen,  von  Ohnmacht  und  Schein- 
tod aber  durch  die  deutliche.  Herz-  und  Athem-^Thätigkeit  unter- 
scheiden. Man  fuhrt  verschiedene  Grade  und  Formen  derselben, 
zum  Theil  unnöthigerweise,  unter  besonderen  Benennungen  an.  Dies 
sind  folgende. 

1.  Coma,  comatöser  Zustand:  eine  rasch  eintretende  und  Arten ders. 
kürzere  Zeit  anhaltende  Schlafsucht  (besonders  in  Fiebern),  bei  wel-     ^^°^^' 
eher  der  Kranke  unausgesetzt  tief  schläft  und   sich  vor  der  Been- 
digung des  Anfalles  gar  nicht  ermuntert,  sondern  auch  aufgerüttelt 

gleich  wieder  einschläft  (Coma  somnolentum).  —  Das  davon  unter- 
schiedene Coma  vigil  (die  Schlafwachsucht,  Agrypnocoma)  ist 
jener  Schlaftaumel  oder  Halbschlaf,  wobei  der  Kranke  zwar  noch 
spricht,  auf  Schüttclu  und  Anreden  antwortet,  auch  die  Augen  halb- 
ofTen  hat,  aber  ohne  sich  klar  bewusst  zu  seyn  oder  deutlich  zu 
sehen:  dieser  Zustand  ist  der  natürlichen,  von  hoher  Ermüdung 
herbeigeführten  Schläfrigkeit  und  Schlaftrunkenheit  (Somno- 
lentia)  noch  am  ähnhchsten  und  zeigt  sich  am  bezeichnendsten  in 
dem  Typhusrausch  (Typhomania) ,  von  welchem  früher  die  Rede 
war.   (Vergl.  §.  78  Anm.  8  c.  und  §.  146). 

2.  Leihargus,  Lethargie,   ein  weit  tieferer  und  lange  Zeit  ^^^^^^p^- 
anhaltender  Schlaff    bei  welchem   der  mit  Mühe  erweckte  Kranke 

nocli  immer  Gleichgültigkeit  gegen  äussere  Eindrücke,  Bewussdosig- 
keit,  stille  Delirien,  überhaupt  grosse  Geistes-  und  Körper-Schwäche 
zeigt.  Bei  alten  Personen  begleitet  sich  dieser  Zustand  manchmal 
mit  einem  schleichenden  nervösen  Fieber  (Febris  soporosa  senum, 
§.  233),  welches  in  der  Regel  zum  Tode'  fuhrt.  Den  höchsten  Grad 
derartiger  Schlafsucht  nennt  man  Carus,  Todten schlaf,  einen 
sehr  tiefen  Schlaf  mit  gänzlich  fehlender  Erweckbarkeit ,  der  sich 
vom  apoplektischen  Anfalle  fast  nur  durch  die  leisere  Respiration 
unterscheidet 

3.  Die  eigentliche  oder  idiopathische  Schlafsucht  (Cafa-Dauerschiaf 
phorä)  umfasst  jene  seltenen  chronischen  Fälle,  wo  ein  dem  natür- 
lidien  Schlafe  ganz  ähnliches  Fortschlummem  (mit  oder  ohne  perio- 
disches Erwachen)  Wochen  oder  sogar  Monate  lang  fortdauert,  ohne 

dass  sich  ein  anderweiter  Krankheitszustand  als  Grund  auffinden 
lässt  (die  sogem  Siebenschläfer). 

4.  Als  Betäubung,  Narcosis,  hingegen  wird  die  durch  ver-  Narkose. 
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,  üiuliTte  Ululmischuiig  (licsondcrs  vuii  eiinvrlcibliii  l-incii)  oder  durch 

i<-  lliriKli'iirk  und  ilirticrscliiilteriiiig  licrheitjcrrilirtt;  Uiicmpfindliclikcii 
der  |jt;s:iiniiili>ii  lliniiiorvcii  l)i-/piclmi;l,  wclclit;  ebt^iilblls  mehr  od» 
weniger  mit  scIilulaiVliliKcm  ZusLimli-,  iiiiuii:^  aber  auch  milSchbl- 
wadi^nchl  imIit  mit  Delirii-n,  Ki-ütnpl'i-ii  umi  licsouderen  (s|ivt'ilistheu) 
Svniiitumfii  vurliimduii  isl. 

»-  '  r».  Uas  Sclilnriiniideln,  ScliUf-  oder  Naclitwiiudeln, 
Sclilarwaclicii  (SniintiimliiilisrnHi)  ist  jene  eit;tniltifiiiilii:he  Fonn 
Ali*  Si'hiarcs,  bi-i  wolrlutm  dt-i*  Kranke  sclilal'i-nd  <lie  liritcliärti!  eiuts 
Wachi-iidi-n  *crricbli-t,  llivsos  kiiiin  theiU  von  einer  inneren  Anlüge 
ausgidirn  {lilionoiiinambutismii».  AHlaxomiiaiHbulismui)  und  M  ilaiio 
liüuli};  iu  seinen  Aiiirilleii  von  den  MundeMibasen  al>hüngig  (Muiid- 
sucht,  Morbux  liimiliciis),  tlittilfl  kflnstiicii  durdi  StniiiheD  uod 
Maniimliren- crretjt  werden  (mat;netiEi-her  Schlaf,  Somnamiii- 
litmiis  aitffactui).  DieKC  ZuKlfinde,  mit  ihren  niannid)ralti{;pn  l'i-ber- 
{;iint,'i^ii  zu  den  Visionen  und  llalhiciuiilivnen,  sind  von  iihysiAlugi- 
schrin  und  iisydiulugisclieiu  luliTegsc.  doch  von  fforingnu  kliniacben 
Il(.'luu)|:i>. 

II'  Diese  scrhliifsüchli^'un  iEii&tiinde   sind  mein*  Symptome  anderer 

Krankheiten  nis  selbständige  Krankhi^rlsrnimun.  daher  sie  im  Ganin 
mclirderSemiolikals  der  spocicllen  l*al)iolof;ii-  »n^ehüren.  Sic  gcselhn 
sich  zu  büsiirlii^en  WpcliselhebiTu  (Febrix  mUrmütena  toporata, 
$.  130  Aiini.  2),  zum  Tyjdms,  zur  llinieiilzniidung.  zum  Kimlbetl- 
lieber,  zu  hüheium  Grad  vun  Kupfcungesliuneii ,  zum  (•chlen  BIqU 
schlaglhisse,  zur  Kopfwagscrsuclit,  zu  KoidVcrletzungen,  zur  Epilepsie, 
zur  Hysterie,  zu  anderen  ^e^vu^-  und  Geistes -Krankheiten  u.  s.  w., 
oder  kflndigim  solehe  vorims. 

Ilie  rrsuchen  solcher  soporfisen  Affeclioncn  lassen  sicIiaufTol- 
gcnde  drei  llatqitclassen  zu  rück  rühren.  l.Liue  Veränderung  der  Mi- 
sdmiig  des  llliites.  wodurdi  dieses  HuniörE,  dem  (iehini  die  nfilhige 
Anregung  und  Wiederherstellung  lieliurs  seiner  Tliäligkeit  zu  ge- 
wahren. (Bigenitii'he  Narkose,  vgl.$.23>)  ii.3a  u.$.:i.'>7Anni.n.2d.). 
Diese  narkutisircnde  Eigensehalt  crlan)!t  das  Blut  entweder  durdi 
Aurnahme  der  Aiiaeslhetica  mid  der  «ogenannten  narkotischen  Gitle 
und  Lnllailen  ({.  2-11)  mittels  VersehludEen  oder  uiitlels  Ein- 
alhmung,  scheuer  endcnnatisch  oder  von  anderen  Stellen  aus,  oder 
durch  innere  krankhnRe  Umänderung  seiner  Miscimng,  namenüki 
bei  acuten  DyKkrasicn  (so  z.  I).  durch  Außiahme  von  Eiter-  oder 
Harn-  oder  Gallen- StofTen  in  dasselbe,  durch  die  noch  unbekaDOte 
Veränderung  hei  Typhus,  hei  Schin-lnch-  und  Pocken -Ausbruch, 
auch  wobi  scliuii  durch  blosse  Verlangaamung  des  Cnpilläriireii- 
laufes  im  Gehirne,  z.  U.  hei  Erstickung  und  bei  starken  KopFcon- 
gestionen).  —  2.  Druck  auf  das  Gehini  und  die  unbekannte  iw- 
cfaanische  Veränderung  desselben  bei  der  Ilirneracliülterung  (s.  %.  357 
Anm.  n,  II.  c).  —  3.  Eine  niclil  näher  zu  bezeichnende  (ohnmachtihn- 
liche)  Erschöpfung  der  Lebenstliätigkciten  des  tiebims,  wie  in  be- 
sonders nach  heftigen  Strapazen,  nacli  Säfteverlusten  und  in  spStcrai 
Stadien  acuter  Krankheiten  vorkommt.     Letztere  EntatebiiDgswMM 
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ist  allerdings  der  des  gesunden  Schlafes  analog,  und  der  Arzt  hüte  schiaftn? 
sich,  dass  er  nicht  einen  ungewöhnlich  tiefen  Schlaf  (z.  D.  nach  ten. 
starken  Erschöpfungen  und  Ermüdungen  und  in  den  kritischen  Sta- 
dien mancher  Fieher),  welcher  eine  Aeusserung  der  heilenden  Natur 
ist,  als  etwas  Krankhaftes  ansehe:  er  unterscheide  denselben 
durch  das  ruhigere  Athmcn,  die  ungestörteren  Gesichtszüge,  die  nor- 
male Lage  des  Kranken,  den  natürlicheren  Puls,  das  fehlende  De- 
lirium, durch  die  Prül'ung  der  Pupille  und  anderer  Reflexbewegungen. 

Der  Verlauf,  die  Ausgange  und  die  Prognose  der  Schlaf- 
suchten richten  sich  nach  diesen  ursächlichen  Grundzuständen  und 
bedürfen  daher  keiner  ausführlicheren  Retrachlung.  Besonders  wichtig 
ist  die  zu  allen  soporösen  Zuständen  leicht  hinzutretende  Erstickung 
durch  Brustcongestion  und  Lungenodem,  wobei  der  betäubte  Kranke 
die  Empfindung  gegen  den  sich  bildenden  Schaum,  den  Ilusteukitzel, 
verliert  {Anaesthesia  vagi,  §.  312)  und  das  Aushusten  desselben 
verlernt.    (S.  Stickflüsse). 

Ebenso  ist  daher  die  Behandlung  der  Schlafsucht  keine  eigen-  Behandiu 
thümliche,   sondern   nach   den  ursächlichen  Momenten  verschieden.  *'•'"  ^^*^*" 
Es  kann  bald  die  Behandlung  der  bösartigen  Wechselfieber  und  des  ^"^  '^°' 
Typhus,  bald  die  der  Kopfcongestionen  und  des  Schlagflusses,  bald 
die  der  Kopfwassersucht,   die  der  Kopfverletzungen  u.  s.  w. ,  oder 
die  ableitende,  stärkende,  erregende  Heilmethode  nach  Verschieden- 
heit der  Umstände  nuthig  werden.     Die  Behandlung  der  narkoti- 
schen V er giftungszu stände  wurde  schon  §.  244  unter  li.  ver- 
handelt.   Die  betäubenden  Gase  flnden  bei  dem  Scheintod  ihre 
Erörterung. 

Die  Hauptmittel  bei  Betäubungszuständen  im  Allgemeinen  (na- 
mentlich so  lange  die  Ursache  selbst  noch  nicht  bekannt  ist)  sind : 
kalte  Begiessungen  des  Kopfes,  kalte  Ansprilzungen  der  Brust  und 
des  Kückens,  Riecbmittel  (Essig,  Salmiakgeist),  kräftige  Hautreize 
(besonders  Senfpflaster),  Essigwaschungen  und  Essigklystiere ,  Auf- 
richten des  Kranken,  Pochen  in  den  Rücken,  häufiges  Anrufen  des- 
selben und  Ermahnen  zum  Auswurf,  auch  wohl  Einflössen  von  ver- 
dünnten Ammoniumpräparaten  (Liqu.  ammon.  caust. ,  carb. ,  anis., 
pyrol.),  von  Naphthen,  aromatischen  Theeaufgüssen,  von  schwarzem 
Kaffee  u.  s.  w.  Sie  dienen  besonders,  um  den  drohenden  Stick- 
f  I  u  s  s  soporöser  Personen  zu  verhüten.  Ausserdem  achte  man  be- 
sonders auf  die  Ausleerungen,  namentlich  des  Harns,  und  ap- 
plicire  bei  Vollseyn  der  Blase  den  Katheter. 

An  in.  Die  idiopatliiscbe  Schlafsucht  bedarf  keiner  weiteren  Behand- 
lung, als  dass  Hiun  den  Kranken  leicht  ernährt,  vur  Beschädigungen  hiitet  und  die 
nöthigen  Ausleerungen  unterhält. 

Vun  den  s  o  m  n  a  in  h  u  1  e  n  S  c  li  1  a  f  z  u  s  t  ä  n  d  e  n  gilt  ein  Gleiches.  Namentlich 
sind  die  zu  Ilerumwandeln  und  Klettern  geneigten  Mondsüchtigen  des  Nachts  zu 
bewachen  und  durch  Festverschliessen  der  Fenster  und  Thuren  uder  ähnliche  Vor- 
sichtsmaassregc-ln  gegen  Sellittbeschädigung  und  Verunglückung  zu  behüten.  Man 
darf  sie  nicht  gewullsani  und  hastig  erwecken.  —  Wo  bei  Idiosumnainbulen 
sich  die  Neigung  zu  phantastischen  Heden  im  Schlafe,  zu  Ekstase,  Krämpfen,  Starr* 
•ucht  u.i.w.  oder  zu  Anisthesien  einzelner  Sinne  u.  s.  w.,  überhaupt  die  höheren 
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Grade  d«!s  somnambulen  sogenannlen  Hoch-  oder  Ticfsclilafs  entwickeln,  bat  der 
Arzt  vor  Allem  dahin  zu  wirken,  dass  der  Fall  nicht  als  Wunder  betrachlel  umi 
zu  Gaukeleien  Ijenulzt  werde.  Durch  rechtzeitigen  Gebrauch  der  Tonica  (de«  Ei- 
sens, der  kalten  Begiessungen  und  Bäder,  der  (iynmastik  u.  s.  w.)  gelingt  fs  dann 
wohf  die  nenöse  Anlage  solcher  Aulosomnambuleu  zu  bekämpfen,  worauf  die  An- 
fälle vim  selbst  nach  und  nach  aufliören.  Hingegen  das  Mcsmerisiren  (st»  unteil- 
bar es  auch  öfter  zur  Beruhigung  der  Krämpfe,  oder  zur  Erweckung  oder  Ein*fhla- 
ferung  >olcher  Kranken  dient)  führt  gewöhnlich  zu  immer  tieferer  Zerriiliung  d.:' 
Neneu-  und  Seelenlebens  solcher  Kranken. 
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Ohnmacht. 

§.  40S. 

macht»  Die  Ohnmacht  {Deliquium  animi,  Lipotkymia,  Syncofe)  be- 
zeichnet eine  Unterbrechung  niehrer  Lebensäusserungen,  naineot- 
Uch  der  Fähigkeit  zu  willkülirlichbr  Muskelthätigkeit  (gleichsam  eine 
Unmäcbtigkeit)  nebst  vollständigerem  oder  unvollständigerem  Ver- 
schwinden des  ßewusstseyns.  Das  Vergehen  der  Sinne  und  Kräfte 
auf  eine  kurze  Zeit  (das  Flauseyn,  die  Schwächeanwandelung,  Eclysis) 
kann  als  der  niedere  Grad  der  Ohnmacht  betrachtet  werden ;  in  den 
höheren  Graden  ist  alle  Thätigkeit  der  Sinnesorgane  und  alle  3[uskid- 
bewegung  aufgehoben,  die  Wärme  und  Rothe  der  Haut  verringert, 
die  Respiration  sehr  schwach,  der  Puls  schwer  oder  gar  nicht  fohl- 
bar,  der  Uerzsclilag  schwach  und  undeutlich.  Der  höchste  Grad  der 
Ohnmacht  ist  der  später  besonders  zu  betrachtende  Scheintod.  Die 
Beschaffenheit  des  Athmens  und  des  Kreislaufes  unterscheidet  die 
Ohnmacht  hinlänglich  von  dem  echten  apoplektischen  Anfalle,  obsclion 
ihr  die  Nervenschlagflüssc  (wenigstens  die  im  engsten  Sinne  soge- 
nannten) sehr  nahe  verwandt  sind.  (S.  §.  406  Anui.) 

■esen.  Anm.     Das  Wesen    der    Functiunstüruiig    bei    den    OhninachteD    sucht  man 

vielleicht  am  besten  in  einer  plötzlichen  (wenigstens  relativen)  Ana  in  i  o  des  Hirns 
in  einer  fiir  das  augenblickliche  üedürrniss  nicht  ausreichenden  Monge  von  circa- 
lirendem  IJlute  in  demselben :  möge  dies  mm  durch  allgemeinen  oder  ürllichen 
Blutmangel  (wie  in  der  Hegel  bei  Verbluteten,  Blutarmen,  noch  rnterbindung  drt- 
Koroliden,  bei  starker  Anwendung  der  JuntMl'iichen  Schröpfpunipc  ii.  dgl.),  oder 
durch  Verlangsamung  des  Hirnkreislaufes  herbeigeführt  werden.  Dahrr  enlstrh<>n 
allerdings  Ohnmächten  in  der  Hegel  durch  Stillsland  des  Herzens  (vgl.  §. 
I^K  ohne  dass  jedoch  Herzlähmung  und  Ohnmacht  voUkommcD  dasselbe  wäre. 
^>gi.   Komberg,    Ner>cnkrankheilen ,  2.  Aull.  H.  p.  121.)    Vielraeür   sehen  wir  eben 
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so  oft  primäre  Hirnaffec  tioncn  (z.  B,  Gemüthsaffectc,  Schwindel,  Schütteln  Ohnmacht, 
des  Kopfes,  besonders  bei  organischen  Hirnkrankheiten)  und  narkotische  Gifte  (z. 
B.  Tabak,  Fingerhut)  unmittelbar  Ohnmacht  herbeifuhren.  —  In  anderen  Fällen 
findet  mehr  eine  plötzliche  Hemmung  der  Blutumwandlung  in  den  Lungen  als 
Ursache  der  Ohnmacht  statt  (z.  B.  bei  eingeathmetcn  schädlichen  Gasen),  und  auch 
hier  erfolgt  die  Ohnmacht,  ehe  das  Herz  still  steht.  Jedenfalls  ist  die  Ueber- 
raschung,  die  Plötzlichkeit  des  Eindruckes,  ein  Hauptmoment  bei  der  Ohnmacht. 

§.  409. 

Der  Ohnmächtigwerdende  sinkt  entweder  sofort  zusammen  {Syn-  Symptome 
cope),  oder  empGndet  Vorhoten.  Diese  sind:  Schwindel,  Verdun-  *^*"®*^' 
kelung  des  Gesichtes,  Flecken-Sehen,  Ohrenbrausen,  Angst,  Ath- 
muugsbeschwerden ,  Herzklopfen,  Aussetzen  des  Puls-  und  Herz- 
Schlages,  leichenhafte  Blässe  und  Kälte  des  Gesichts,  der  Lippen, 
Nase,  Hände,  Collapsus,  kalter  Schweiss,  Gähnen,  Zittern  der 
Glieder,  Zuckungen  der  Gesichts-  und  Hand-Muskeln,  Uebelseyn, 
Erbrechen,  Poltern  im  Unterleibe,  Gefühl  von  Unwoblseyn  und  Druck 
in  der  Magengegend  u.  s.  w. 

Der  eigentliche  Ohnmachtsanfall  besteht  in  folgenden 
(sogenannten  synkoptischen  oder  Ohnmachts-)  Zufallen:  es  ver- 
geht dem  Kranken  plötzlich  Sprache  und  Bewusstseyn,  die  Sinne 
schwinden,  und  wenn  er  im'  Anfange  noch  hört,  was  um  ihn  vor- 
geht, so  fehlt  doch  alle  Krafl  zum  Entechliessen  oder  Handeln :  der 
Körper  sinkt  erschlafiTt  zusammen  oder  zeigt  krampfhafte  Erstarrung, 
die  Haut  wird  blass  und  kalt,  der  Puls  unordentlich  und  zuletzt 
ganz  unföhlbar,  die  Respiration  kaum  bemerkbar,  die  gewöhnlichen 
und  selbst  die  verstärkten  Sinnesreize  sind  ohne  Wirkung  u.  s.  w.  — 
Ein  solcher  Zustand  hält'  eiiiige  Minuten  oder  auch  halbe  Stunden 
lang  an,  worauf  sich  die  Zeichen  des  wiederkehrenden  Lebens 
einstellen.  Diese  sind:  leichte  Zuckungen  der  Gesichtsmuskeln  an 
den  Mundwinkeln  und  Augenlidern,  Poltern  im  Unterleibe,  Abgang 
von  Blähungen,  Aufstoßen,  Seufzep,  Gähnen,  tiefere  Athemzfige, 
deutlicherer  Herzschlag,  Vollerwerden  und  regelmässigeres  Schlagen 
des  Pulses,  Rötherwerden  der  Lippen  und  Wangen,  Wiederkehr  der 
Hautwärme,  Erwachen  der  Sinne  und  des  Bewusstseyns.  Hierauf 
tritt  allmälig  die  Vollständigkeit  der  Respiration,  der  Nerven-  und 
Geistesthätigkeiten  wieder  ein,  und  der  Anfall  hinterlässt  blos  einige 
Abgeschlagenheit  der  Glieder,  die  sich  bald  verliert:  öfters  folgt 
jedoch  Uebelkeit  und  Erbrechen  nach. 

Der  Ohnmachtsanfali  kann  tödtlich  endigen  in  Stick-  oder  Ausgänge. 
Schlagfluss,  wie  auch  die  niederen  Grade  der  Ohnmacht  leicht  in 
höhere  und  in  den  Scheintod,  und  ßo  in  wirklichen  Tod,  übergehen 
können.  Der  Anfall  kehrt  nicht  selten  periodisch  in  kürzeren  oder 
längeren  Zwischenräumen  zuröck  und  hinterlässt  so  endlich  eine 
Ohnmachtsneigung  mit  erhöhter  Nervenreizbarkeit. 

§.  410. 

Die  Ohnmacht  kommt  als  Symptom  bei  mehren   Krankheiten  Ursachen. 
vor,  von  denen  einige  eine  habituelle  Ohnmachtsanlage  bedin- 
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achen .1. gen :  SO  namentlich  einerseits  bei  Hirn-  und  anderen  Neni'n- 
lumarht.  Kraiikliciten  (z.  15.  organischen  Ilirnfehlem,  Epik^ptischen,  Kalalepü- 
schen,  Hysterischen),  andererseits  bei  Alfectionen  des  Herzens 
und  des  Kreislaufes  (so  namentlich  bei  der  Bnistbräune,  bei  Hen- 
beutcl-  und  Herz-Entzündung,  bei  organischen  Herzkrankheiten,  Aor- 
tenverengung u.  s.  \v.).  Ausserdem  aber  finden  sich  Ohnmächten 
oll  aucli  bei  Blutkrankheitcn ,  besonders  Blutmangel,  Wassersucht, 
Abdominalplethora,  bei  Cyanose  durch  Lungenfehlcr  oder  Zwerchfellsbe- 
hinderung u.  s.  w.  Das  weibliche  Geschlecht  ist  ungleidi  mehr  dazn 
geneigt  als  das  männliche,  namentlich  hei  Krankheiten  des  Uteros. 
zur  Zeit  der  Schwangerschaft  und  im  Wochenbette. 

Zu  den  Gelegenheitsursachen  geboren  heftige  Gemfilbs- 
bewegungen  und  Sinneseindrücke,  heftige  Schmerzen,  StOsse,  Schläge 
und  ahnliche  Verletzungen,  namentlich  der  Magengegend,  enge  Bei- 
der (besonders  das  Schnüren  der  Oberbaucbsgegend) ,  verhaltCBC 
Blähungen,  grosse  Hitze  und  Kälte,  besonders  bei  plötzlicher  Ein- 
wirkung (so  vorzüglich  warme  Bäder,  starke  Sonnenhitze,  beisse  und 
überfülUe  Stuben),  elektrische  und  galvanische  Schläge,  schwüle,  fie- 
witterhafte,  mit  starken  Gerüchen  erfüllte,  irrespirable  Luft,  starker 
Blutverlust,  bedeutende  Erschöpfungen  und  Anstrengungen  geistiger 
und  körperlicher  Art  (Marode werden),  heftiger  Hunger  und  Durst: 
Einwirkungen ,  gegen  welche  eine  Idiosynkrasie  besteht  (z.  B.  der 
Geruch  mancher  Blumen,  der  Katzen) ;  plötzliche  Veränderungeii  be- 
deutender Art,  namentlich  plötzhche  Entleerungen  (wie  bei  der  Ge- 
burt, bei  der  Paracentese  u.  dgl.),  schnell  erfolgende  Unterdrückung 
gewisser  Absonderungen,  zumal  des  Schweisses,  plötzlicher  Eintritt 
einer  Infection,  besonders  bei  acuten  Hautausschlägen,  schnell  un- 
terdnickte  Blutungen  u.  s.  w.  Sehr  wichtig  ist  das  bei  Operirten 
vorkommende  Eindringen  der  Luft  in  die  Venen  als  Quelle  einer 
leicht  tödtlich  endenden  Ohnmacht. 

Bei  vorhandener  Anlage,  namentUch  bei  allgemeiner  Anämie 
und  bei  Hei*z-  oder  Hirn- Fehlern ,  genügt  oft  das  Aufrechtsitien 
oder  rasche  Sichaufrichten  oder  Schütteln  des  Kopfes,  um  sofort 
einen  Ohnmachtsanfall  herbeizuführen. 

§.  411. 

Prognose.  Die  Prognose  bei   der  Ohnmacht  ist  verschieden   nach  den 

verschiedenen  ursächlichen  Momenten,  nacli  dem  Grade,  der  Dauer 
und  Wiederkehr  der  Anfalle  selbst.  Die  Ohnmacht  ist  oft  ein  un- 
bedeutender Zufall,  bald  und  gefahrlos  vorübergehend  und  selbst 
bei  etwas  längerer  Dauer  unschiälicb,  so  namentlich  die  Ohnmächten 
der  Hysterischen  und  ähnlicher  Nervenkranker,  welche  nicht  selten 
fast  von  der  Laune  des  Individuums  abhängen ;  sie  ist  aber  ein  be- 
deutender  Zufall  in  anderen  Krankheiten,  so  namentUch  bei  dm 
Wechselfieber  (Febris  interm.  syncoptica),  bei  typhösen  Fiebern,  bei 
organischen  Hirn-,  Lungen-  und  Herz-Fehlern,  bei  grossen  Er- 
schöpfungen. Sie  kann  für  sich  selbst  einen  tödtlichen  Ausgang 
haben,   oder  wenigstens  äusseres  Zeichen  eines  lebaisgenÖirlidieB 
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iiineron   Ziislandcs    seyn.      l)osli;ill>    Wi   ilio    nlioro    Wiedorkt^hr   iliTiio-nnso.!. 
Ohnmadit  und   das  Fallen  aus  rincr  Oiiiiniarht  in  \\'w   aiuU*ro  von  •Muim.ivin. 
übler  Prognose,  und  eine  Neiguni;  liei  geriiij»«!*  Veranlassung  olin- 
inächlig  zu  werden  (Olinmaclitsneiguiig)   ist    häutig  unheilhar. 

Aiiui.  HingcKon  sind  nisinrlie  Oliiiiiuuhtt'ii  ;iiirli  nfTi'iiliar  hi>  iN:i  mor  An, 
indem  sie  z.  h.  d:is  »iltrl  <<in(l,  Dlnliinf^eii  ziini  Slillsiiiml  zu  hniiLMMi.  i\o*  (IHiirn 
ilurrb  die  cinfü^lrclcni'  Imrizonlulr  L'igi;  \\i('(UT  mit  UU\\  /w  \it>i>i-i;<'ii  nn'^luli 
inachen,  die  <>ntz(iiidlirli('  ßtiUnii^ohuiif;  daiiiMiid  lil;:('n  (M:ir>hall-H:ill,  IiiiiimIi.  da> 
fernere  Einalliiiu-n  i-irics  qifii^'rn  Gix^vn  oder  da-s  Kin^chlucki'u  ilr-i  Wa^sn-N  im  Kall 
des  Erlriiiki'ii'»  \rrliiifon. 

§.  412. 

Der  Ohnmachlsanridl  selbal  kann  bisweilen  verliutet  werden,  ß«-'»''"«'i"»i 
wenn   man  bei   eintretenden  Vorboten    sclniell   die  Hindernisse  der       '* 
Respiration  und  des  Kreislaufes  beseitigt,  für  frische,  freit*  Lult  und'^"  "' 
lur  Lösung  aller  einigerniaassen  fest  anliegenden  Kleidungstüeke  (na- 
meDÜich  der  Scbnurbruste,  Halsbinden,  Gürtel,  Kniebander  u.  dgl.) 
sorgt,    wobei  man  auch  Iroekcnc  Reibungen  der  Hände  und  Arme, 
Riecbmlttcl,  kaltes  Anspritzen  versuchen,  und  dieses  Verfahren  durrh 
einen  Schluck  Wasser,  eine  Tasse  Pfellerminz-,  Melissen-  oder  Cha- 
millen-Tliee,  oder  Fleischbrilhe,  einen  Schluck  Wein,  durch  ein  Paar 
PfefTerminzplätzcben  oder  Liqu.  c.  c.  succ,    Li(pi.  anod. ,  Naphtha, 
TincL  castorei  oder  valerianae   aetherea  u.  dgi.  innere   Belrbungs- 
mittel  (Analeptica)  unterstützen  kann. 

Aehnlich  ist  die  Behandlung  des  vollständigen  Aufalles. 
Das  Erwachen  kann  bei  gelinderen  Graden  und  kürzerer 
Dauer  ruhig  abgewartet  werden,  sobald  man  für  Beseitigung  aller 
Krankbeitsursachen  und  für  die  Freiheit  des  Athmens  und  des  Kreis- 
laufes gehörig  gesorgt  hat;  man  lege  den  Kranken  horizontal  hin 
(wobei  man  auch  nach  Piorry's  Rath  die  Aermc  über  den  Kopf 
erhöben  kann),  iaclile  ihm  frische  Lufl  zu,  öfTncdie  Fenster  u.s.  w. — 
Bei  längerer  Dauer  jedoch  oder  unter  bedenklichen  Umständen  kann 
man  das  Erwachen  ber5rdern  und  die  Ohnmacht  aufbeben  durch 
Besprengen  mit  kaltem  Wasser  oder  Wasser  und  Essig,  durch  Wa- 
schen der  Stirn  und  Schläfe  mit  dieser  Mischung,  durch  Einreibung 
von  Naphtben  und  Cölner  Wasser  in  dieselben  Gegenden,  auch  wohl 
in  die  Herzgrube  und  das  Rückgrat,  durch  Riechmittel  (Salmiakgeist, 
Essigsäure,  Naphtha,  ätherische  und  brcnzliche  Oele,  angebrannte 
Federn  oder  Haare,  eine  aufgeschnittene  Zwiebel  u.  dgl.),  durch 
Einbringen  von  Schnupftabak  oder  Niesspulver  in  die  Nase,  durch 
reizende  Klystiere,  Hand-  und  Fussbäder,  Bürsten  der  Fusssohlen 
u.  s.  w.  Innerlich,  sobald  das  Schlucken  möglich,  die  obigen  Mittel. 
Gewöhnlich  genügt  nach  überstandenem  Anfall  ein  Schluck  kaltes 
Wasser  und  längeres  Verweilen  in  ruhender,  horizontaler  oder  lialb- 
sitiender  Lage.  —  Neigt  sich  die  Ohnmacht  zu  dem  apoplektischen 
Zustande  bin  oder  droht  sie  in  denselben  überzugehen,  so  sind  die 
Brust  und  der  Kopf  hoch,  die  Füsse  herabhängend  zu  halten,  auch 
passen  hier  in  einzelnen  Fällen  kalte  Anspritzuogen  und  Begiessun- 
gen,  scharfe  Hautreize,  Fuss-  und  Hand-Bäder,  auch  wohl  trockene 
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Behandi.  d.  Schröpfköpfc  Und  die  Schröpfpumpe,  am  seltensten  Bhitentleenmgen, 

Ohnmacht  (]ie  bei  der  Ohnmacht  noch  weniger,  als  es  schon  bei  den  Schlag- 

flössen  üblich  ist,  eine  rücksichtslose  empirische  Anwendung  6nden 

dürfen, 
n.  Die  Nachbehandlung  wird  die  vorhandene  Anlage  zu  tilgen 

nachdem  ^j^j.  ^^^^^  2u  mildem  suchen  und  daher   oft  der   Behandlung  der 
^°^"'    organischen  Herz-  oder  Hirn- Krankheiten,  der  Hysterie  und  Hypo- 
chondrie, der  Entkräftung  und  Blutleere  u.  s.  w.  gleich  seyn. 


Scheintod. 

§.  413. 

Scheintod,  Der  Schciutod  {Asphyxia,  Pseniotkanatos^  Mors  apparem) 

ist  der  h6chste  Grad  der  Ohnmacht,  eine  Unterbrechung  aller  Le- 
bensäusserungen bei  noch  fortbestehender  Lebensfähigkeit. 
seine  Y)er  Körper  des  Scheintodtcn  ist  Mass  und  kalt;  die  willkühr- 

lichen  Bewegungen  fehlen  ganz,  daher  die  Zeichen  von  Sinnesein- 
plindung  und  ßewusstseyn ;  die  Pupille  ist  unbeweglich  gegen  Licht- 
reiz, die  Glieder  gegen  Heflexreizungen ;  Athmung,  Puls  und  Herzstoss 
sind  nicht  bemerkbar,  doch  fmden  sich  nach  Boucfaut  stete  noch 
durch  das  Stethoskop  einer  oder  beide  Herztöne  in  der  Gegend  der 
Herzbasis :  wo  auch  diese  länger  als  fünf  Minuten  fehlen,  sey  keine 
Wiederbelebung  zu  hofi'en.  Es  kann  ein  solcher  Zustand  mehre 
Stunden  und  selbst  mehre  Tage  anhalten  und  ist  während  dieser 
Zeit  vom  wirklichen  Tode  schwer  zu  unterscheiden,  ehe  die  Fäulniss 
eintritt.  Vielmehr  muss  man  festhalten,  dass  die  Mehrzahl  der  Ge- 
storbenen einen  Uebergang  durch  einen  solchen  Zwischenzustand 
zurücklegt,  bei  welchem  noch  nicht  alle  Ernährungsfunclioneu 
gleichzeitig  mit  der  willkührlichen  und  unwillkührlichen  Muskelbe- 
wegung (die  uns  als  das  erste  Merkmal  des  Todes  dient)  abgestorben 
sind.  Daher  sprechen  wir  in  den  nachstehenden  Kapiteln  nicht  blos 
von  der  Behandlung  echter  Scheintodter,  sondern  überhaupt  Tun 
denjenigen  Fällen  (besonders  Yerunglückungen) ,  wo  der  Tod  noch 
unwahrscheinlich  oder  doch  noch  nicht  vollständig  ausgemacht  ist. 
Die  Zeichen  des  wiederkehrenden  Lebens,  des  Wieder- 
aufwachens aus  dem  Scheintode,  sind:  eine  Spur  von  vermehrter 
Wärme  in  der  Herzgrube,  Anlaufen  eines  vor  den  Mund  gehaltenen 
Spiegels,  Zittern  einer  vor  den  Mund  gehaltenen  Flaunif^er,  Em- 
pfindlichkeit der  Pupille  gegen  ein  in  die  Nälie  gebrachtes  Licht, 
Rothwerden  der  frottirten  Ilautstellen ,  leichte  Zuckungen  der  Ge- 
sichtsmuskeln und  Augenlider,  ein  allmälig  sich  verstärkender  Puls- 
und Herz- Schlag  (stethoskopisch  aufzusuchen),  Fliessen  von  Bhrt 
aus  den  geOlfneten  Venen,  Röthung  des  Armes  unterhalb  der  Ader- 
lassbinde, Hautröthung  durch  llcibungen  oder  Epispastica,  leise 
Seufzer,  eine  geringe  Hebung  und  Senkung  der  Brust,  und  die  schon 
bei  der  Ohnmacht  angegebenen  Zeichen  dieser  Art. 
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Anm.  Der  wahre  Tod  ist  vom  Sclicinlod  sehr  schwer  zu  imterscheideii.  Scheintod, 
''ür  wiridich  eingetretenen  Tod  entscheiden :  die  Art  der  vorausgegangenen  Schäd-  Uoierschied 
ichkeitcn,  der  Grad  der  Zerstörung  wichtiger  Centralorgane,  daher  die  Beohachtung  vom  Tod, 
ler  vorausgegangenen  Krankheit  (z.  ß.  f»ei  Schwindsucht)  und  des  Todeskampfes 
elbst,  die  längere  Dauer  des  leblosen  Zustandes,  die  violetten  und  blaugrunen 
'odtenflecke  am  Rücken  und  an  den  Bauchdecken«  der  faulige  Geruch,  überhaupt 
lic  wirklich  eintretende  Blutverderbniss  und  Fäulniss.  Die  übrigen  Todcskenn- 
eichen:  wie  die  Kälte,  Blässe,  Unemplindlichkeit  des  Körpers,  das  Fehlen  jeder 
Ictlexbewegung,  der  fehlende  Herz-  und  Puls-Sloss,  die  ganz  erschlafften  Muskeln 
Herabhängen  der  Kiefer,  plattgedrückte  Hinterbacken,  Schlaffheit  des  Afters),  geben 
ämmtlich  keine  Sicherheit  des  vorhandenen  Todes ;  mehr  Wahrscheinlichkeit  dafür 
ewähren  das  gebrochene  und  getrübte  Auge,  der  Thränenmangel  und  die  Ver- 
rocknung  der  Conjunctivae  das  Nichtdurchscheinen  der  gegen  das  Licht  gehaltenen 
Inger,  die  \ollig  enveitertc  und  für  Licht  unempfmdliche  Pupille,  die  echte  Tod- 
»nstarrc,  das  Mchtfliessen  ¥on  Blut  aus  geöffneten  Venen  und  Arterien,  die  Un- 
örbarkeit  der  Herztöne.  Niemals  aber  darf  aus  einer  oder  der  anderen  Erschei- 
ung  allein  ein  so  wichtiger  Schluss  gezogen  werden,  stmdern,  wie  bei  der  Beur- 
teilung V(in  anderen  Krankheitszuständen,  nur  aus  dem  vergleichenden  Zusammen- 
issen  aller  ätiologischen  und  semiotischen  Momente. 

Die  Todtenstarre,  jedenfalls  eines  der  frühesten  und  besten  Zeichen  desund anderen 
shten  Todes,  tritt  7  bis  18  Stunden  nach  dem  Tode  ein  und  verbreitet  sich  all- Zuständen, 
lalig  über  den  Körper,  hört  aber  schon  vor  oder  mit  der  eintretenden  Fäulniss 
icder  auf,  am  stärksten  und  ausdauerndsten  bei  kräftiger  fase'rstofliger  Blutmischung, 
?itigcr  und  schwächer  bei  manchen  krankhaften  Zuständen.  Die  Glieder,  in  denen 
lan  sie  durch  Hin-  und  Herbiegen  aufgehoben  hat  (wozu  einige  Gewalt  nötbig  ist) 
leiben  nachträglich  biegsam ;  die  Haut  ist  kühl ,  aber  nicht  hart.  —  Der  echte 
tarrkrampf  unterscheidet  sich  von  der  Leichenstarre  durch  die  geschwollenen 
:(rten  Muskelbäuche,  wudurch  die  Glieder  zusammengezogen  werden  und  dem 
ersuche,  sie  zu  strecken,  einen  grossen  und  elastischen  Widerstand  leisten;  auch 
urch  die  Wärme  der  Haut  und  den  fortbestehenden  Puls.  Aebnlich  die  Starr- 
ucht,  bei  welcher  aber  die  Glieder  ohne  Widerstand  biegsam  sind,  die  Herz- 
nd  Athcm-Thätigkeit  meist  noch  unversehrt  ist.  Am  schwersten  ist  die  Diagnose, 
enn  letzteres  nicht  der  Fall,  sondern  katalcptischc  Erstarrung  mit  Scheintod  Ver- 
anden ist.  Bei  Erfrorenen  (Eises-  oder  Frost -Starre)  ist  nicht  blos  das 
iiskeineisch,  sondern  auch  die  Haut  und  alle  flüssigen  Theile  starr,  selbst  kni- 
ernd  und  brüchig.  (Vgl.  Lange,  I^cuss.  Medicin.  Zeitung,  1847.  No.  14.,  Fou- 
uet  und  Beer,  Schmidt's  Jahrb.  Bd. 58.  S.  &3.  und  Zeitschrift  der  Wiener 
erzte,   1847.  Aug.). 

Die  Versuche  mit  electrischen  und  galvaniicheD  A  p  p  a  r  a  t  e  n ,  um  den  Schein- Kunstliche 
«1  vom  wahren  Tode  zu  unterscheiden  (nachCrevr,  Ileidmann,  Struvc  U.A.),  sind  Lebens- 
eils trügerisch,  weil  noch  Reizbarkeit  der  Muskeln  gegen  Electricität  vorbanden  proben. 
;yii  kann  ohne  Lebensfähigkeit,  theils  gefährlich,  weil  starke  Einwirkungen  der 
lectricität  leicht  den  schwach  noch  glimmenden  Lebensfunken  ganz  auslöschen 
innen.  —  Auch  setzt  man  wohl  versuchsweise  ein  Glas  Wasser  auf  die  Brust, 
T  Mund  und  Nase  hält  man  einen  kalten  und  blanken  Spiegel  oder  eine  Flaum- 
der,  prüft  die  Hautempfindlicbkeit  und  Reflexerregbarkeit  durch  Stechen,  Zwicken, 
'enncn,  Auftröpfeln  von  Siegellack;  die  Irisbewegungen  durch  vorgehaltenes  Licht, 
icht  düe  Haut  durch  Senföl  und  andere  Hautreize  zu  rötheii  u.  s.  w.  Zweck- 
enliche  diagnostische  Proben  sind  1.  die  von  E.  H.  Weber  und  C.  G.  Kluge: 
IS  Entfernen  der  Oberhaut  mittels  heftigen  Reibens  (:mi  besten  mit  einem  in 
iiislisehen  Salmiakgeist  getauchten  Lappen);  die  entblösste  Stelle  trocknet  bei  der 
hten  Leiche  pergamentartig  aus.  Ueberhaupt  unterscheidet  sich  jede  einer  Leiche 
'igebrachte  Wunde  wesentlich  von  der  dem  lebenden  Körper  verursachten.  2.  Der 
h  a  n  a  t  o  in  e  t  e  r  fon  Nasse,  ein  an  einer  elastischen  Schlundsonde  befestigter 
lermoHicter,  den  man  in  den  Magen  oder  in  den  After  einbringt,  um  das  allmälige 
nken  der  inneren  Wärme  zu  constaliren.  —  Das  sicherste  Mittel  um  Zweifel  zu 
tbcn  i!*t  jedoch ,  die  Fäulniss  dadurch  zu  fördern,  dass  man  die  Leiche  im  war- 
en Bett  und  warmen  Zimmer  liegen  lässt,  bis  die  obengenannten  Fäulnisszeichen 
ntretiMi. 
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§.  414. 

irsaciicnd.         Sciiioi*  Gnindstörung  nach  entsieht  der  Scheintod  wie  der  wirk- 
sciieii.todes,j-^jjjj   Tod   in   der  Regel   durch   eine  plölzliclie    Unterhrerhung  der 
Functionen  des  Gehirns  (apo  piek  tisch),  oder  der  Lungen  (!>uffo- 
catorisch),  oder  des  Herzens  (syn koptisch). 

Die  entfernteren  Ursachen  des  Scheintodes  sind  daher,  ausser 
einer  grossen  Anzahl  von  Krankheilen  des  Nerven  Systems,  der 
Athmungs-  und  Kreislaufs-Organe,  eine  Menge  jener  Scliädiichkeiün, 
welche  für  das  Nervensystem ,  oder  für  den  ßlullaul ,  oder  für  d» 
Alhmen  hemmend  wirken,  ohne  doch  das  Lehen  selbst  vollständig 
.ierVenin-2u  unterbrechen.  Die  gemeinsten  Quellen  der  Verunglöckungen  und 
^'^^'^^""^^"'zweifelliallen  Todesfalle  sind  die  Betäubung  durch  den  BliU,  di« 
Erschöpfung  durch  Blutllüsse  und  Hunger,  die  Erstarrung  durcli  den 
Frost,  die  Erstickung  durch  irrespirable  Gasarien,  durch  Erdrossehi  und 
Ertrinken,  endlich  die  Einwirkungen  des  Gehurtsactes  auf  die  .Neuge- 
borenen. Unter  diesen  Arten  des  Scheintodes  gewährt  verbal (nissmäs^g 
der  bei  Neugeborenen  und  bei  «lurch  Frost  Erstarrten  die  bessere 
Prognose,  die  schlimmste  fnidet  hei  den  vom  Blitze  GetroireD(*a 
statt.  Uebrigens  werden  die  prognostischen  Momente  bei  dem  Schein- 
tode besonders  von  der  Dauer  und  dem  Grade  desselben,  suwie 
von   den   begleitenden   Umständen   und  Verletzungen  hergenommen. 

derplöiz-  Aniu.     Als   Ursachen   spontaner   plutzliclier  T(»  de  «(füll  e  (au^^^tT  ilou 

liehen  ^^*^^  genannten  oiler  auf  Verunglückung  beruhenden)  linden  »ich  am  häotij^it*» 
Todesfiille.  folgende  :  1 .  im  Gehirn  und  H u c k e n  ni  a  r k :  Anämie  (selir  häufig),  Hi-p^rüiuir. 
niutauslretung,  Wasserorgus«  (seilen  reichlich  genug  um  zu  tüdten),  plotzlirh^  Ff- 
schütterung  (sowohl  körperlirlie  als  geistige),  2.  in  den  Kr  cisla  ufsor^'nafii: 
FeUsucht,  Erschlaffung,  Mürbheit,  Erweiterung  oder  Hypertrophie  des  Herifn*, 
Berstung  des  Herzens  oder  der  (jerässstämme  (Aneurysma),  Verknöcheningen  der 
Aorta  oder  (noch  mehr)  der  Kranzarterien  des  Herzens,  Klappenfehler  dff>elHfD. 
Blutgerinnung  im  Herzen  und  der  Lungenarlerie ,  Lufteintritt  durch  die  Venrn  ins 
Blut ,  R I  u  t  e  n  t  m i  s  c  h  u  n  g  e  n  :  Anämie  und  Hydrämie  (sehr  oft ,  hesondiT«  M 
Inanition  dann,  wenn  Wänuemangel  hinzutritt,  nach  Chossat),  Drinnnri>sigkeii  dr« 
Blutes,  daher  acute  Cyanose,  exanthemalische  Krase  (Scharlach  u.  dgl.),  lr.Ha:>' 
und  Bright'sche  Nierenkrankheit,  Typhus,  Pyämie,  Cholera,  Bliiteindickung,  Säuf^- 
dyskrasie  u.  dgl.  m. ;  3.  in  den  Athmungsorgan  en :  Verschlie«smig  der  Luft- 
wege (z.  B.  durch  fremde  Körper,  Croupmembranen,  zähe  Sputa,  Stinimritzkrampfl. 
plötzliches  Bersten  von  Lungengeschwüren  oder  Empyemen  nacli  den  ßrauchiea  iiin* 
ein,  acutes  Lungenödem  (die  gewöhnlichste  Todesursache),  Lungenblutungeu,  Mute 
Tuberkulose,  Compressum  der  Lunge  durch  Heraufdrangen  des  Zwerchfells  i^dit 
sehr  reichliche  Pleura-Ergüsse  oder  Pneumothorax;  4.  in  andere  n  Eingeweide  n: 
plötzliche  Rupturen  derselben  (z.  B.  des  Magens,  Uterus,  der  Milz  oder  Leber), 
rasche  Entleerungen  (z.  B.  des  Wassers  aus  der  Bauchhöhle),  Hypettnifhie  der 
Thymusdrüse.  —  In  den  meisten  dieser  FäDe,  wo  nicht  in  allen,  lasM  sich  i\t 
nächste  Ursache  des  Todes  auf  die  oben  genannten  drei:  Herz-,  Lungen-  oder 
Hirnlähmung  zurückführen.  —  Greise,  Kinder,  Kreisende,  Urämische  und  Säufer 
sind  plötzlichen  Todesfällen  mehr  als  andere  Personen  ausgesetzt. 

§.  415. 

d^L^Md"^         Zur  Verhütung    des    Lebendigbegrabenwerdens  scheintodttf 

begrJüiw. '*®'^^"^"  dienen  sanitälspolizeiliche  Vorschriften:  besonders  das  Ter- 

'  bot  des  allzufröhen  ßeerdigens  der  Leichen  und  eine  wohigeordncte 
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Tüdtenschau ,    wobei  durch  ärztlich  gebildete  Personen  der  Eintritt  Sdicimod. 
sicherer  Todeskenuzeichcn  besläligt  werden  muss.     Die  zu  diesem 
Behuf  vorgeschlagenen  kostspieligen  Leichenhrmser  sind  entbehrlich ; 
obschon  zur  Aufbewahrung  von  Leichen  in  allen  grosseren  Ortschaften 
Leicherikammern  oder  Leichensrdc  nothwendig  sind. 

§.  416. 

Die  ßehandlung  der  Schehitodten,  und  der  zweifelhaften  Behandlung 
Todesfälle  überhaupt,  darf  ebensowenig  als  bei  ii*gcnd  einer  Krank-  dessoib. 
heit  eine  blos  empirische,  leistenmässig  für  alle  Fülle  anwendbare 
seyu ;  sie  nuiss  eine  rationelle,  nach  Indicationen  bestimmte,  die 
Heilkräfte  der  Natur  schonende  und  ehrende,  nicht  nach  dem  Neuesten 
unverständig  haschende  und  nicht  mit  Mitteln  und  Methoden  über- 
ladene seyn. 

Das  Wichtigsie  ist  zuvörderst,  den  Scheintodlen  von  den  sein 
Leben  gefTdirdenden  Schädlichkeiten  zu  befreien,  daher  den  Erstickten 
aus  der  schädlichen  Luft,  den  Ertrunkenen  aus  dem  Wasser  zu  ent- 
fernen u.  s.  w.  Man  bringe  ihn  in  ein  mit  reiner  Luft  erfülltes, 
nach  Verschiedenheit  der  Umstände  bald  kaltes,  bald  in  verschiedenem 
Grade  zu  erwärmendes  Zhnmer,  in  welcliem  nur  die  zu  den  Ret- 
tungsversuchen nothigen  Menschen  sich  befinden.  Eine  vollständige 
Entkleidung  der  Scheiideiche  (und  zwar  so  vorsichtig  und  doch  auch 
so  schnell  als  möglich,  also  am  besten  Horunterschneiden  mittels 
Messer  und  Scheere)  ist  tlieils  zum  Heluife  der  anzustellenden  Ret- 
tungsversuche, tlieils  deshalb  nothwendig,  damit  etwa  stattfindende 
anderweitige  Verletzungen  zeitig  genug  entdeckt  werden. 

Nächst  dieser  ätiologischen  Indic^ition  bestehen  noch  zwei 
wichtige,  zugleich  vitale  (Hettungs-)  und  radicale  Anzeigen: 
die  eine  ist  die  Belebung  der  Nen*enthätigkeit,  die  andere  die  Her- 
stellung des  Kreislaufes  und  Athmens.  Diese  beiden  Indicationen 
müssen  meistens  nebeneinander  und  gleichzeitig  erfüllt  werden  und 
unterstützen  sich  in  ihren  Hülfsmittehi  gegenseitig.  Hierbei  kommt 
es  ebensowohl  auf  die  gehörige  Auswahl  der  Mittel  an,  als  auf  ihre 
weder  zu  lang  anballende,  noch  zu  kurz  abgebrochene  Anwendung, 
auf  die  zu  beobachtende  Stufenfolge  dabei  und  auf  angemessene 
Pausen  zwischen  den  eingreifenderen  Belebungsversuchen. 

A.  Die  erste  Indication,  Belebung  der  Nerventhätigkeit, Belebung;« 
fordert  eine  gehörig  angemessene  und  gut  geleitete  Erwärmung  ^ewu^''« 
des  Körpers,  warme  Tücher  um  Leib  und  Glieder,  trockene  ode^^,gr^•c^vcn. 
nasse  Warmbäder.    Unter  den  hierzu  dienenden  Vorrichtungen  ist 
sehr  nützlich  die  sogenannte  Wärmebank,  eine  kupferne  Badewanne 
mit  doppeltem  Boden  und  Wänden,  vermöge  deren  man  mit  wenigem 
heissen  W^asser ,  das  man  in  die  Verdoppelung  giesst,  theils  schnell 
ein  warmes  Bad  zu  bereiten  im  Stande  ist,  indem  man  die  Wanne 
mit  kaltem  Wasser  lullt,  theils  auch  den  Kranken  trocken  erwärmen 
kann,   wenn  man  den  Baderaum  der  Wanne,  statt  ihn  mit  Wasser 
zu  füllen,  nur  mit  trockenen  Decken  auslegt,  oder  mit  Asche  oder 
Sand  fallt.    (AbgebUdet  ist  dieser  Apparat  in  J.  A.  Günther' s  Ge- 
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_,-scIiichtc  der  Hamburg.  ReUungsaiisLilten ,  T/if.  4.  Fig.  13.)  SUU 
'"■'■«  deren  kann  man  erwärmende  Bäder  aus  «armem  Sand,  Erde,  loA, 
'■  poibst  UüDger  bereiten.  Zur  Anregung  d.-r  i>eri|>lii-risclien  Nwwn- 
"'""  enden  dienen  lürnt'r:  das  anlisllende  Reiben  und  Bür^ii-n  d«r  BhI, 
Kneten,  Walken  und  Pocbcn  derselben,  Kiliebi  der  Naseosctüeii^Hl 
und  des  Seblundea  (z.  B.  millels  einer  Kederpose),  Irurkrne  ScfarCfif- 
köprit  (z.  B.  anr  die  Herzgrube).  RieclimiltBl  (Salmiakgeist,  Hitwfa* 
lioritsatz.  Li<iuor  amuionii  pyroleus-,  Snl  Sylvü  vulat.,  iticdiBalit; 
starke  Essigsäure,  verbrannte  Federn,  Eau  de  Cologne,  LehensbabiD 
u.  ilgt.  mehr) .  Terner  das  EinruibeJi  und  AuArriiireln  (auf  ifie  Hen- 
grubcj  von  Napblhen  und  S]iirttMs  mit  ätberiseheD  Ovleii;  die  W 
schuDgen  mit  gutem  Weinessig  oder  Wein;  die  .Sinnpi^meu  und 
andere  Epispaslica.  —  IHe  Anwendung  des  Galvamsinos  und  Elntra- 
magnetismus  bei  Seheinludlen  ist  in  den  meisten  Fällen  ntclil  ao»- 
liihrbar,  allzu  zeitraubend  und  bei  stürmiscber  .\nwi;ri(luug  ynpt 
der  leichteintretenden  Erschöpfung  der  .\enrenkralt  bedenkliäi.  Hn 
leitet  den  Strom  in  der  Richtung  der  Atbmungsnervcn,  vom  TiaAm 
uder  Halse  nadi  dem  Brustkörbe. —  Die  innerlichen  liokbciMla 
Mittel  sind  erst  dann  anwendbar,  wctni  das  Schlingen  wiedcrlitr- 
geetelll  ist;  dann  dienen  Wein,  Branntwein.  .N'aphtlien,  Liifuor  imt- 
dynus,  Aufgüsse  von  PrelTerminze,  Melisse,  Baldrian,  i:iuiiiullflt, 
Amica;  aucli  wohl  Liqu.  e.  c.  succ.,  Tinct.  cinnamunii.  cutorti. 
vslerian.,  Lebensbalsam,  Mullerspiritus  u.  dgl.  mehr.  —  RntrJnntid 
sind  nur  vorsichtig  und  bei  bestimmter  Anzeige  tiazu  nnzuwriHbi: 
ihr  Zweck  wird  bisweilen  durch  blosses  mcchatttscbe«  HHitü  des 
Scblundkopres  erreicht.  Stuhlausleerung  wird  man  uielir  diircb  Kli- 
stiere bervorruren  als  durch  innere  Arzeneien. 

B.  Die  zweite  Indication,  die  Herstellung  der  HIuIuili- 
dntion,  des  Kreislaufes  und  des  Athmens  belrcfTeDd,  t- 
fordert  zunächst  die  Hinwegräiimiing  aller  Hindernisse  dieser  Fiiurlio- 
neu,  ausserdem  eine  baldige  künstliche  Einleitung  und  Nariiahniung 
des  Itespiralionsgcschiries.  Dabin  gehört  das  einfachste  MiU«l  tod 
allen:  das  Reinigen  von  Mund  und  Nase,  die  Sorge  ITir  frische  reine 
LuR  (durch  FeusteröITnen,  Zulächeln  u.  s.  w.)  und  das  Eiiibl»eii  von 
Luft  in  die  Lungen  des  Scbeintodten  durcli  einen  lebenden  Menbcben. 
wo^u  man  eigene  Bahren  mit  Muiid'itückeu  hat,  um  das  \u&e|iui 
des  Mundes  auf  den  Mund  der  Scheinleiche  zu  vermeiden  (ahgebildd 
in  K.  Kite's  Schrift  über  die  Wiederherstellung  acheintinr  ludttf 
Menschen,  Taf.  2  Flg.  I.).  Dieses  von  einem  gesunilen  und  f<r- 
ständigen  Menschen  ausgerührte  Einblasen  von  LuR  von  Mund  n. 
Mund  ist  gewiss  in  den  meisten  Füllen  dem  Einblasen  von  atnW- 
sphüriscber  LuR  mittels  eines  dazu  eingerichteten  Blasebalgs  und  niirli 
mehr  dem  fc)inblasen  künstlicher  Gasarten  vorzuziehen,  welcJjt!:  |rti- 
lere  nur  in  Fällen  von  GasvergiRung  bisweilen  vuii  IVutzeD  S*p 
wird.  Während  des  EinblasenS  umss  die  Nase  zugchalton  wrniHk 
Man  Tassl  sodann  den  Brustkasten  und  lliilerleib  des  ScheintmlUS 
mit  beiden  Händen  und  bewegt  ihn  abwcchHelnd,  so  wie  i^  bvt  <tea 
wirklichen  Ein-  und  Ausathineu  geschieht.     Ein   aiHJrrrä  wichligai- 
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Mitlei  zur  Erweckung  der  Athemthätigkeit  sind  die  Anspritzungen  Beiebungs 
Yon  kaltem  Wasser  gegen  Gesicht,  Brust  und  Rucken.  Die  Ader-  versuche. 
lasse,  vorsichtig  und  am  rechten  Orte  angestellt,  passen  in  vielen 
Fällen  bei  apoplektischen  Zuständen,  bei  starken  Congestionen  nach 
Kopf  und  Lungen  (blnurothem  Gesicht,  aufgetriebenen  Adern),  bei 
muskelslarken  Personen,  bei  dem  Tode  durch  Erstickung;  aber  in 
allen  Fällen  ohne  Unterschied  und  Sachkenntniss  angewendet ,  sind 
sie  offenbar  schädlich.  Die  Transfusion  des  frischgelassenen  Blutes 
aus  den  Adern  einer  gesunden  Person  wurde  (besonders  bei  Ver- 
bluteten) empfohlen,  hat  aber  manche  Bedenken  gegen  sich. 

Hit  einer  solchen  Behandlung,  bei  welcher  alles  tumultuarische, 
überreizende  und  unüberlegte  Verfahren  vermieden  werden  muss  und 
bei  welcher  man  von  Zeit  zu  Zeil  der  wiedererwachenden  Lebens- 
thätigkeil  gleichsam  Ruhe  zu  gönnen  hat,  muss  mit  Geduld  und 
Ausdauer  eine  gehörige  Zeil  hindurch  (vier  bis  sechs  Stunden)  fort- 
gefahren werden,  worauf  man,  wenn  die  Rettungsversuche  fruchtlos 
blieben,  den  Körper  wohl  abgetrocknet  und  in  Decken  eingehüllt, 
aber  mit  unbedecktem  Gesichte,  im  warmen  Zimmer  liegen  lässt 
und  von  Zeit  zu  Zeit  die  stattfindenden  Veränderungen  beobachtet, 
bis  sich  die  unverkennbarsten  Zeichen  des  wahren  Todes  einstellen. 
Diese  Vorsicht  ist  nöthig,  weil  bisweilen  erst  dann  das  Erwachen 
geschieht,  wenn  die  Rettungsversuche  eingestellt  worden  sind  und 
der  Scheintodtc  sich  in  Ruhe  und  Stille  befindet. 

Treten  aber  die  Zeichen  des  erwachenden  Lebens  ein,  so  hat 
man,  der  Besonderheit  des  Falles  gemäss,  den  schwachen,  leicht  durch 
Ueberreizung  erlöschenden  Funken  zu  nähren,  bis  das  Leben  vollstän- 
dig hergestellt  ist.  Hierbei  können  entweder  blosse  Stärkungsmittel 
und  Erholung  ausreichen  oder  die  Behandlung  anderweitiger  Krank- 
heitszustände  nothwendig  werden,  welche  sehr  leicht  sich  nachher 
erst  entwickeln  und  sehr  ernst  werden  können  (z.  B.  Hirnerweichung 
nach  Schlagtlüssen ,  Lungenentzündung  nach  Erstickungen,  Brand 
der  Glieder  nach  Erfrierungen). 

Anm.  Die  G  orjillise haften,  deren  man  für  Verunglfickle  und  Srholn-  Reuungs- 
tüdle  bedarf,  sind  theils  Rettungsgeräthe,  welche  zum  Aufßnden  der  Er-  geräthe. 
trunkenen  und  zum  Herausholen  derselben  aus  dem  Wasser  dienen,  wie  die  Su- 
cher, Zangen,  ilettungskählic  u.  s.  w. ,  theils  chirurgische  Instrumente, 
wie  Schlundstosser,  Schlundhaken,  Halszangen  zum  Entfernen  fremder  Körper  im 
Schlünde,  der  Apparat  zur  Tracheotomic,  die  Weiss'schc  Magensaugspritze;  Turni- 
kets,  Binden,  Pincetten,  Schwämme,  Unterbindungsnadeln  zur  Stillung  erschöpfen- 
der Blutflüsse,  die  ßelloc'sche  Köhre  zur  Stillung  von  Blutungen  im  Hintermunde, 
Katheter  verschiedener  Art  und  Grösse  u.  s.  w. 

Zu  dem  Einblasen  atmosphärischer  Luft  und  künstlicher  Gas- 
arten hat  man  eigene  Vorrichtungen  erdacht.  Sic  bezwecken  z.  B.  durch  einen 
und  denselben  Zug  die  schädliche  Luft  aus  den  Lungen  der  Scheinleiche  heraus- 
uod  atinosphürische  Luft  oder  Sauerstoflfgas  hineinzupumpen;  dahin  gehört  der 
doppelte  Blasebalg  von  Gorcy  und  von  Conligliachi  und  die  doppelten  Saugspritzen 
QDd  Saugpumpen  von  Ploucquet,  Kopp,  Lafargne  u.  A. 

Um  diese  zur  Rettung  scheintodtcr  Menschen  nöthigen  Hülfsmittel  beisammen 
zu  haben  und  schnell  an  Ort  und  Stelle  bringen  zu  können,  hat  man  sogenannte 
Rettungskasten,  RettungsApparate,  eingerichtet,  die  aber  häufig  mit  vie- 
lem Unnulbigen,  Unbrauchbaren,   HinderiHlen  und   offenbar  Schädlichen  überiaden 


6()S  KRA>KHEITEN    DES    >'ERVE>-SYSTEMS.  §.    41G— 4V>i. 

k'minu"»K«'-wonlen  sind.  Sn,  scIumim.mi  «Irr  ()ft»n  zur  B«T4*itung  tlos  Saiicr^tofTirase».  die  n- 
räihe  ln.'iiii  >aiiimt'n^;«^'*eUtori  AppaniU*  zum  LufKrinblutvn ,  der  (i«»rry'srlM'  und  Ci»nrigliai.lii'»che 
cheimlt«..!.  lUasrbal^,  die  diippoht.'  Saug^prilzr.  \idleicht  uurli  dir*  f^alvuiiisrhon  Apparat«  ddA 
di«'  Taljak^rauclikljsti«'r>pritze  ciilhflirlich  zu  scyii,  um  s"  iiirlir.  da  da*  L'mfrHifO 
mit  si>Irli«ii  ilcräihrn  cim*  l.'i'bung  und  Saclikcnntni«s  crfordort,  die  man  akht 
iniuKT  lM>i  doli  zur  Kununi;  vorhandenen  Personen  \-«irans<iet/t.'n  kann.  Auch  geht 
Ulli  der  KinrichUing  dioser  Apparate  oft  \\A  kitsthare  Zeit  verloren,  und  c^ werden 
an4lc're  mitzliilien:  HiMtungsvcrsuche  darültfi  ver^äunii.  Jedenfalls  uiuM  lifi  Ein- 
ricliiiiiii;  ^'dcher  R*'ttung<kasten  w<dii  darauf  lU'dacht  genommen  wordrn.  dus  «k 
nullt  zu  ^russ  und  «chuertHllif;  gerathen.  weil  Mm<t  der  Vortbeil«  sie  >cbDdi  an 
t>rt  und  Sielle  bringen  zu  können,  verloren  gebt. 

\Vüii<>cbi'ii>nerlb    sind  für  einfii  solchen  Kasten  folgende   Gegenstände:    Xdrr- 
la><^\verkzeug<'  und  Binden,  ein  Turniket.    die    Belloc'scbe  Kübre    zuui  Stillea   ^'^L 
Blutungen  im  Ilintormnnde.  gerade  und  gewiilbtr  Bi*itouri*'i .  ein  Tracheotom^  Aco- 
punctnrnadrln .   Scheren    und  Nadeln  zum  ('birurgischen  G<*brauehe.   eine  Artenm- 
]iinrette.  niännrube  und  weibliche  Kathelor.  Schlundhaki-ii  von  Silber  und  Fiscbb^io, 
ein«'    Halszange,  eine  Mundspritze,    eine  Mysticrspritze  nebst   Mutlerrohr  oder  <iue 
t^lyssoponipe.  Bohren  und  Mundslücke  zum  Kinblasen.   ein  Thennometer.  Brir«(<-a 
und  Flaiielihandsehube,  Badeschwämme,  Binden,  Charpic,  Flanelltüeher,  ein  Wärm«- 
ofen  mit  Spintu«ilampe,  FiMierzcug,  Wachskerzen.  Wachsstock,  Blechkunnen  zo  Tbee- 
und  Kl\ stier- Aufgüssen,   weil  mau    nicht  darauf  rechnen  kann.  die:^e  Hnu^haltuDgi- 
geräth<icbaften  an  jedem  Orte,  wo  die  Bettungsversuche  vorzuiiebiuen  sind,  in  hiA- 
laiiglieh    gutem    Stande    V(»rznfinden.     Ferner    müssen    die    Bettuogska<len   Geßhc^ 
enibalteii  zum  Vorrätbighalten  von  Weingeist,  Baumöl,  Kochsalz,  Weinessig,  >tarirr 
Ex'^iK'^äure,    Salmiakgeist.    Li(|u.  anod. ,    Liqu.  c.  c.  sncc. ,  Tinct.  opii,  cinnaiuoni.. 
cautbar. :  Tart.  emet.  und  Ipecacuanba  in  abgetheilten  Galten  zu  BrechmitlHn.  Ka- 
lomel  in  abgetheilten  eingranigen  PuUern  mit  Milchzucker  verriehen,  Fol.  seno..  Hb. 
mentli.  pip.,  Flor,  arnic.  FI.  ehamoni.  vulg.,  Bad.  valerian.,  Spcc.  eniull.  und  rrv*h.. 
Aet/slein.  Brenne) linder,  Enipl.  vcsic,  und  gestrichenes  lleftpilaster.     Die  Ap|»anii- 
zu  Tabakraucbkl\ stieren  sind  wohl,  wie  dieses  zweideutige  Mittel  selbst,  zuentl^h- 
ren:  übrigens  sind  sie  durch  eine  Scbweinsblas««   mit  Bohr   oder    durch   ein  CN>- 
sopomp,  an  dessen  Saugende  man  eine  brennende  C.igarre  steckt,  bald  zu  erseti'-ii. 

§.  417. 

Artendes  Ui'ber  die  >viclitigstei)  Arten  des  Scheintodes   und   derjeni- 

cheintodes g|in  Verun gl ück un gen ,  welche  am  häufigslen  zu  Zweifeln  über 
iilVm""  ^"  wirklich  erfolgten  oder  nicht  erfolgten  Tod  Anlass  geben,  möge 
i  ngcn.  ^^^^  .^  ^^^^^  folgenden  Paragraphen  Gesagte  genügen,  —  unter  Hin- 
weis auf  die  staatsärztlichen,  geburtshilinichen  und  andere  Schrifltn. 

§.  418. 

I.  I.  S  c h  e  i  n  1 0  d  t  Geborene  {Äsphyxia  neonatorum)  sind  iheils 

^»phyxieii.  in  einem  (synkoptischen,  hesser  anämischen)  Zustande  von  Schwäche 
eugebore-y^j  Ohnmacht;  Iheils  in  einem  (sutfocatorisch-apoplek tischen)  Zu- 
stande von  Hyperämie  des  Hirns  und  der  Lungen.  Im  ers leren 
Falle  ist  das  Gesicht  hlass,  der  K6q)er  mehr  kühl  anzufühlen,  schlafT 
und  welk,  blutleer  und  meist  auch  abgemagert;  der  Nabelstrang 
pulsirt  nicht.  Hier  ist  das  Unterbinden  und  Abschneiden  der  Na- 
belschnur nicht  zu  schnell  vorzunehmen,  sondern  das  Kind  noch 
eine  kurze  Zeit  in  dieser  Verbindung  mit  der  Mutter  zu  lassen. 
Während  dessen  reinigt  man  sorgfaltig  die  Mund-  und  Nasenhöhle 
vom  Schleim ,  wäscht  den  Körper  mit  warmem  Wasser,  schlägt  das 
Kind  in  gewärmte  Flanelltucher  und  reibt  etwas  Naphtha  in  Herz- 
grube und  Brust  ein.    Nach   dem  Durchschneiden   der  Nabelschnur 
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bringt  man  das  Kind   in  ein  lauwarmes  Bad,  in  welchem  man  den  Aneu  des 
ganzen   Körper  durch   Reiben   und    Waschen   mit   Seife  vollständig  Scheimode« 
reinigt,   die  FusssohJen  mit  einer  nicht  zu  harten  Bürste  börstet, "°'*^''*"»'*- 
die  Schläfe    mit  Cölner  Wasser    und  Naphlha    reibt,    und    auf'  die  ^'""J""^' 
Herzgrube  Naphlha   tröpfelt,   oder  kaltes  Wasser  tropfenweise  undAsphyiiod. 
hock  herab  auf  dieselbe  fallen  lässt,  oder  auch  einen  kalten  Strahl ^eugebore- 
(aus  der  Klystierspritze)  gegen    dieselbe  anspritzt,  oder   ein  kaltes     '^*'°- 
Kegenbad    mittels    einer    eingetauchten  Ruthe  veranstaltet.     Dazwi- 
schen kann  man  das  Kind  ab  und  zu  in  der  Luft  schwenken,    mit 
der  flachen   Hand   auf  den  Hintern  klu])fen,  mit   Federpos'chen  in 
dem  Schlund    und    in    der  Nase    kitzeln;    und    reizende   Klystiere, 
trockene  Reibungen  der  Haut,  oft  leichtere  Hautreize  (wie  Senfspiritus, 
Salmiakgeist,  Meerrettigpflaster)   anwenden.     Eine  leichte  Bewegung 
der  Augenlider  und   der  Lippen,  stossweise  beginnendes  und  sich 
verstärkendes    Atbmen,    Rötherwerden    der    Haut,    bezeichnen   die 
Wiederkehr  des   Lebens.     Man   setze   nun   noch   das    Einhüllen  in 
warme  Tücher,  die  Reibungen  des  Rückgrates,  der  Brust,  der  Füsse 
und  Arme   bis  zur  Wiederherstellung  fort.     Auch  kann  man,   nach 
Maassgabe  der  umstände,  etwas  Wein,  oder,  bei  röchelndem  Athem- 
holen  und  fesb^itzendem  Schleime,  Chamillenthee,  oder  SälUchen  mit 
Brechwoin  oder  Oxvni.  scill.  einflössen. 

Im  letzteren  Falle,  wo  das  scheintodte  Kind  mehr  in  einem 
snfl*oratorisch  -  apoplcktischen  Zustande  mit  blaurothem  Gesichte, 
blauen,  dicken  Lippen,  vorgetriebenen  Augen  und  warmem  Körper 
«geboren  wird,  durchschneidet  man  schnell  die  Nabelschnur  und 
lässt  auch  wohl  einen  EsslöfTel  voll  Blut  noch  aus  dem  kindhchen 
Ende  derselben  ausfliessen.  Die  übrige  Behandlung  ist  die  schon 
«ingegebciie.  Nach  dem  Erwecken  tritt  hier  leicht  Kopfcongeslion 
und  Hirnhautentzündung  hinzu. 

Das  Einblasen  von  Lull,  starke  Riechmittel,  OefTnen  der  Adern, 
galvanische  Reize  sind  bei  Neugeborenen  unsichere,  sogar  in  >ielen 
Fällen  mehr  schädliche  als  nützliche  Mittel. 

§.  419. 

H.   Bei   Ertrunkenen   (Äsphyxia   subtnersontm)    erfolgt  der      n. 
Scheintod  wie  der  wahre  Tod  entweder  suffocatorisch  (§.  t01,A*'P''f»»«<J- 
acute   Cyanose)   durch  Lungenschaum   (in  Folge  von   eingeathmeter  ^'^"'"'^«" 
Flüssigkeit)  oder  seltener  durch  blossen  (das  Eintreten  des  Wassers 
in  die  Luftröhren  verhindernden)  Stimmritzkrampf,  oder  apoplek- 
tisch  durch  Blut-   oder  Nerven  Schlag  (wohl  ein   seltenerer  Fall). 

Der  Ertrunkene  ist  möglichst  schnell,  aber  ohne  Gewaltthätig- 
keit  aus  dem  Wasser  zu  entfernen ;  alles  starke  Rütteln,  Rollen  und 
Stürzen  auf  den  Kopf  muss  unterbleiben;  dagegen  ist  sogleich  der 
Mund  und  Hals  sorgtallig  von  Schlamm  und  W-asser  zu  reinigen. 
Hierauf  wird  der  Scheintodte  in  ein  möglichst  nahe  gelegenes  Haus 
getragen  (nicht  gefahren),  wenn  nicht  die  warme  Jahreszeit  ein\or- 
nehmen  der  ersten  Rettungsversuche  unter  freiem  Himmel,  im  war- 
men Sonnenscheine,  erlaubt.     Er  wird   vorsichtig  und  ohne  vieles 
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Arien  des  Rütteln  uod  Umwenden  gänzlich  entkleidet,  wobei  jeder  AufenÜuU 
Scheiniodeszu  vermeiden  und  daher  das  fester  Anliegende  aufzuschneiden  ist 
undvcrun-[)jg  j^gg^  j|^5  Körpers  muss  eine  solche  seyn,  dass  man  auf  jeder 
glückung.  g^.^^  ungehindert  hinzu  kann.  Der  Oberkörper  werde  anfangs  et- 
Asphyxied.  was  vorwärts  und  lief,  und  dabei  nach  der  rechten  Seile  geneigt 
Ertnmke-  (um  das  Ausfliessen  des  Wassers  aus  dem  Munde  zu  begönstigeD), 
°*°'  dann  etwas  erhöht  und  die  Füsse  abwärts  hängend.  Man  untersudit 
dabei  und  bei  dem  Abtrocknen  des  Körpers  mit  gewärmten  Tüchero 
genau,  ob  irgend  eine  Verletzung  sich  an  demselben  findet.  Noa 
bringt  man  den  Körper  in  ein  warmes,  der  Jahreszeit  und  der  Tem- 
peratur des  Wassers,  in  welchem  er  ertrank,  angemessenes  Bad  ond 
beginnt  in  demselben  durch  Reiben  mit  Flanell  und  in  Gel  gelaucbten 
Börsten  (wobei  man  von  den  unteren  Theilen  anfängt)  die  Rettungs- 
versuche. Das  Bad  selbst  ist  durch  Zugiessen  von  warmem  Wasser 
in  gleicher  Temperatur  zu  erhalten.  Nach  demselben  oder,  wenn 
ein  Bad  nicht  angewendet  werden  konnte,  sogleich  nach  dem  Ab- 
trocknen des  Körpers  ist  derselbe  in  wollene  Tücher  und  Decken 
einzuhüllen,  mit  eingewickelten  Wärmflaschen  rings  zu  umgeben, 
wobei  jedoch  die  Brust  nicht  beschwert  werden  darf;  das  Reiben 
der  Extremitäten,  der  Herzgrube  und  des  Ruckgrates  ist  fortzusetzen, 
reizende  warme  Fussbäder  und  reizende  Kiystiere  sind  anzuwenden. 
Auch  kann  man  die  Herzgrube  durch  eine  darüber  gehaltene,  in 
Flanell  eingehüllte  Wärmpfanne  ( Wärmflasdie ,  Wärmsleine  u.  dgl.), 
sowie  das  Rückgrat  dadurch  erwärmen,  dass  eine  solche  WämaTor- 
richtung,  ebenso  eingehüllt,  über  dasselbe  hin  und  her  bewegt  wird ; 
kleinere  Kinder  erwärmt  man  am  besten,  wenn  man  sie  neben  eioe 
erwachsene  Person  in's  Bett  legt.  —  Das  Lulleinblasen  wird  llieils 
durch  den  Mund  (welcher  aber  zuweilen  durch  Trismus  geschlossen 
und  dann  erst  behutsam  zu  öffnen  ist),  theils  durch  die  Nase  ver- 
sucht. Dazu  füge  man  das  Drücken  und  Bewegen  der  Rippen  und 
Bauchmuskeln,  die  Niessmittel  und  andere  Belebungsmittel  der  Re- 
spiration, wovon  oben  (§.416)  die  Rede  war:  ferner  das  Tropfbad  auf 
die  Herzgrube,  Einreibung  von  Salmiakgeist,  Tinct.  canthar.,  Lini- 
menten oder  Spiritus  mit  ätherischen  Oelen  in  dieselbe,  RiechmiUel, 
Waschen  der  Schläfe  mit  geistigen  Mitteln  u.  s.  w.  Aderlässe  werden 
nur  bei  sehr  plethorischen,  jugendlichen  Subjecten,  bei  wahrliail 
apoplektischem  Zustande,  im  Ganzen  nur  selten,  anzuwenden  seyn; 
durch  starke  Aderlässe  tödtet  man  leicht.  Später,  wenn  sich  nach 
Herstellung  des  Athmons  die  Lungencongestion  bis  zur  Pneumonie 
entwickelt,  ist  bisweilen  am  ersten  noch  der  Aderlass  anwendbar. 
Brechmittel  sind  selten  zulässig,  namentlich  um  verschluckten  Schlamm 
und  Sand  u.  dgl.  aus  Luft-  und  Verdauungswegen  zu  entfernen;  sie 
sind  aber  auf  keinen  Fall  vor  dem  gehörig  hergestellten  Athmen  und 
Schlingen  anwendbar.  Die  sich  zeigende  Neigung  zum  Erbreclien 
lässl  sich  bisweilen  ausreichend  durch  Oxym.  scill.  und  Vin.  stib. 
und  durch  Reizung  des  Schlundes  fördern.  Nach  hergestelltem 
Schhngen  ist  etwas  Wein  oder  Licju.  anod.  oder  ein  Aufguss  aro- 
matischer Kräuter  einzuflössen.    Nach  der  wirklich  beginnenden  Wie- 
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derbelebung  aber  muss  der  sich  einstellende  sanfte  Schlar  und  Scbweiss  Artendes 

ungestört    bleiben.  Scheintodes 

Die  Nachbehandlung  richtet   sich   nach  den  sich  aus  dem'^"^^^"*"' 
Betinden  des  Kranken  ergebenden  Anzeigen.  giückung. 

Anm.  In  Fällen  schwererer  Art,  wo  die  angewendeten  Mitlei  wenig 
Erfolg  zeigen,  hat  man  das  Aschenbett  in  Vorschlag  gebracht  und  zum  Theil  mit 
Erfolg  benuJzt ;  der  nackte  Körper  wird  auf  eine  Lage  durchgesiebter  und  auf  eine 
wollene  Decke  gestreuter  Asche  gelegt,  mit  eben  solcher  Asche,  der  etwas  Koch- 
salz heigemischt  ist,  handhoch  bedeckt  und  in  darüber  gebreitete  Decken  gehüllt; 
der  Kopf  muss  frei  bleiben  und  die  Brust  darf  nicht  sehr  beschwert  werden.  — 
Wenn  die  Wiederbelebung  in  der  ersten  Viertelstunde  nach  dem  Unfall  nicht  glückt, 
ist  die  Prognose  schon  übel ;  doch  sind  Einzelne  auch  nach  längerer  Zeit  noch 
wieder  zum  Leben  gebracht  worden. 

In  der  kalten  Jahreszeit  im  Wasser  Verunglückte  kommen  selten  wieder 
zu  sich.  Sie  sind  nach  den  bei  Erfrorenen  gegebenen  Regeln  zu  bebandeln  und 
ist  dabei  nicht  zu  rasch  Wärme  anzuwenden. 

§.  420. 

in.  Erfrorene  {Asphyxia  congelatorum)  sterben  meist  apo-  "i- 
piektisch  oder  vielmehr  soporös  (narkotisirt) ,  weil  der  Frost  das  g'P**^''®  •^* 
Blut  nach  den  inneren  Theilen,  namentlich  nach  dem  Gehirn  und 
Herzen  zurückdrängt  und  in  venöser  Mischung  erhält,  wobei  zugleich 
die  zur  Ausübung  aller  Functionen  nöthige  Wärme  dauernd  entzogen 
wird.  Eine  der  Trunkenheit  ähnliche  Betäubung  und  Gedankenver- 
wirrung nebst  Mattigkeit  und  schwer  öberwindlicber  Neigung  zum 
Schlaf  geht  dem  Erfrieren  voraus.  Die  Scheintodten  dieser  Art  wer- 
den in  einem  Zustande  von  Erstarrung  angetroffen,  der  bis  zur 
Bruchigkeit  einzelner  Weichtheile  steigt,  aber,  wenn  er  nicht  allzu- 
lange gedauert  hat,  doch  eine  minder  ungünstige  Prognose  zulässt 
als  andere  Arten  des  Scheintodes. 

Der  Erfrorene  ist  in  freier  Luft  oder  in  einer  ungeheizten  Stube 
sehr  vorsichtig  zu  entkleiden,  um  keine  Zerbrechung  der  Glieder 
zu  veranlassen.  Es  handelt  sich  hier  darum,  den  Körper  ganz  all- 
mälig  aufzuthauen  und  dann  erst  nach  und  nach  zu  erwärmen.  Daher 
ist  der  nackte  Körper  sofort  in  Schnee  oder  gestossenes  Eis  volf- 
ständig,  mit  Ausnahme  des  Gesichtes,  einzuhüllen,  oder,  wenn  es 
an  Schnee  fehlt,  in  ein  kaltes  Bad  zu  bringen,  welches  man  durch 
hineingeworfenes  Eis  noch  kälter  macht.  Dabei  werden  die  Glieder 
und  die  Brust  mit  Schnee  gerieben  oder  mit  eiskalten  Tüchern  be- 
deckt, und  nur  erst,  wenn  die  Glieder  etwas  beweglicher  geworden 
sind  und  nicht  mehr  knistern  (etwa  nach  Stundenfrist),  trocknet 
man  den  Körper  ab,  bringt  ihn  in  einem  ungeheizten  Zimmer  in 
ein  trockenes  kaltes  Bett  und  beginnt  die  trockenen  Reibungen  mit 
anfangs  ungewärmten,  später  gewärmten  wollenen  Tüchern,  auch 
wohl  mit  warmem  Wein,  Spiritus  u.  dgl.  Die  fernere  Behandlung 
ist  wie  bei  den  Ertrunkenen. 

§.  421. 

IV 

IV.    Erwürgte   und   Erhängte    (Asphyxia  strangulatorum)     j^; 
sterben  durch  Lähmung  des  Herzens  ujid  der  Lungen,   namentlicliEnu-osseiicn 
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leades  durch   LuDgenansclioppung   oder   Stimmritzkrampf   (suffocalorisch), 
leintodes  bisweilen  auch  durch  Lähmung  des  Gehirns  oder  verlängiTlen  Markes 
dVeruD-^gp^pjgj^^isejj)^  besonders  in  Folge  von  Luxation  der  Halswirbel  und 
'^f^^^-  Verletzung  des  Ruckenmarks,  in  welchem  Falle  der  Tod  gewiss  uud 
»hyxie  derjeder  Versuch  zur  Rettung  unnütz  ist.     Aber   auch  ohne  dieses  ist 
drossei-  der  Scheintod  bei  den  genannten  Todesarten  prognostisch  ungünstig; 
'°°-      die  Rettung  schwerer.  —  Zuerst  muss   der  Hals    des  Erdrossellen 
von  dem  einschnürenden  Stricke  oder  Bande  möglichst  schnell  be- 
ireit werden,  wobei  jedoch  Erhängte   so  gehalten  werden  müsseo. 
dass   sie  bei  dem  Durchschneiden   des  Strickes    nicht   herabfallen. 
Hierauf  werden  auch  alle  anderen  fest  anliegenden  und  schnürenden 
Kleidungstücke  locker  -gemacht,  wie  Gurte,  Schnürbruste,  Kniebän- 
der u.  dgl.,  und  hierauf  wird   die  vollständige   Entkleidung  vorge- 
nommen.    Die  Lage  des  Körpers  sey  eine  mit  erhöhtem  Kopf  und 
Oberkörper  und   herabhängenden  Füssen.     Ein   Aderlass    wird  bei 
dieser  Art  von  Scheintod  noch  am  öftersten  nothwendig,  mit  Aus- 
nahme der  deutlich  blutarmen  Personen.    Nächstdem  ist  das  Gesicht 
mit  kaltem  Wasser  zu  besprengen  und  küble  Luft  zuzuwehen.  Dazu 
ferner:  gelindes  Reiben  des  Halses,  der  Herzgegend,  Einblaseu  von 
Luft  in   den  Mund  und  Nase,   Kitzeln  des  Schlundes   mit  einer  in 
Oel  getauchten  Feder,  Vorhalten  von  gutem  Weinessig  vor  die  Nase, 
Waschen  des  Gesichtes  und  Körpers  mit  Essig,  reizende  Fussbäder 
und  Klystiere,  Epispastica  in  die  Herzgrube  und  an  die  Fasse  an- 
gebracht, künstliche  Herstellung  eines  Aus-  und  Einathmens.    Doch 
sind  gleich  im  Anfange  starke  Riech-  oder  Niess-Mittel  und  starkes 
Reiben  schädlich.     Erwärmung  ist  nicht  in  allen  Fällen  nöthig;  wo 
sie  nöthig  ist,  muss  sie  behutsam  und  gradweise  angewendet  wer- 
den, wozu  Wärmflaschen,  die  Warmebank  und  das  warme  Bad  oder 
das  Aschenbad  dienen. 

Die  Nachbehandlung  ist  die  des  Blutschlagflusses  und  der 
Kopfcongestionen.  Besonders  muss  auch  eine  äussere  und  örtliche 
Behandlung  der  gequetschten  Stellen  am  Halse  stattßnden  durch 
Ümscliläge  von  aromatischen  zerthcilenden  Kräutern  (Arnica)  mit 
Essig,  Kampher  u.  dgl.,  oder  milde  Salben,  Oele,  Bleiwasser  und 
Aehnliches. 

An  111.  Fremde  Körper,  die  in  den  Schlund  oder  in  den  Kehlk(»pf  ud<) 
die  Luftröhre  gelangt  sind,  verlangen  gleich  anfangs  chirurgische  Hüirsleistung,  wohl 
auch  seihsl  die  BroDcli(»toinie,  und  fihrigens  eine  ähnliche  Bebundlung  wie  die  ehcu 
angegebene.     (Vgl.  Luflrührenkrankhi'iten.) 

§.  422. 

V.  V.  Durch  sauerstoffarme  oder  direct  giftige,  s  c  h  ä  d  I  i  c  h  e  L  u  f t- 

riückten '  ^  r t  e  n  (narkotische  Gase)  Erstickte  {Asphyxia  mepfutica).  Ver- 
ungluckungen  dieser  Art  erfolgen  am  häufigsten  1.  durch  Athmen 
in  kohlensaurem  Gase,  welches  z.  B.  durch  die  Gährung  in 
Bier-,  Wein-,  Obst-,  Sauerkraut-  und  rdmliclicn  Kellern,  durch  un- 
mittelbare Entbindung  bei  manchen  Fabrikarbeiten,  in  alten  Brunnen, 


in  vulkanisclieii  llühlen  (HoMlnii),    durch  das  Allimen  vieler  Men-  An** 
sehe»  in  vi^llig  eingeädilossritpiri  itnumc  sich  aitsaminell,  oder  2.  durch '''''■<'■ 
BohlKnuxydgas  (hesoiiderB  durch  Dämitrc  glimmender  und  balhaus-""'" 
gelösthter  Kohlen,  die  sich  in  Folge  des  Schiiessens  der  Ofenklap-  '""^' 
pen  oder  aus  »chadliaflen  Oelen,  oder  durch  Kohlen pfannen,  offene  «.phnitd 
Topfiiren   u.  dgl.  in  Tersdihissenrn   Ziinmern    verbreiten,   Eiiweil^n  ^'^"'''"«i 
auch  zu  absichtlicher  Vergiflung  benutzt   werden);   oder    3.    durch 
Kflhleimsaserstoirgas[BeluuchlungS);a6,  Grnbergas),  oder  4.  durch  das 
Alhmen  von  SchwefelwaiiserstolTgns.  wie  cbenr»lls  bei  manchen  Pa- 
brikarbeite» ,  oder  5.  durch  das  Alhmen  in  einer  durch  mehre  solche 
(iasarten  und  Verunreinigungen  verdorbenen  Luft,  wie  in  lange  ver- 
scblüB^cn  gewesenen  Gewölben.  Cloaken  und  ätjnlichen  Ueiiallnii^sen, 
bei  den  bösen  Wettern  der  Bergwerke,  im  Steinkohlen-  und  Torf- 
D»in)ire  u.  d^.  mehr.     6.  Stark  riechende  Blumen  und  l'arrümerien 
hriogen  bisweilen  vorübergehende  Ohnmächten  hervor,  die  sich  auch 
wohl  bis  zum  Scheinlode  steigern  können.    7.  In  neuerer  Zeil  sind 
hierzu  mehre  Fälle  gekommen,  wo  die  üinalhmung  der  Anaesthelica, 
besonders  des  Cblurororm.  iii  chirurgischen  Zwecken  angestellt,  Tod 
oder  Scheintod  berbeigerührt  bat. 

Das  zunächst  Nolhwendige  ist  in  allen  solchen  Fallen :  die  mög- 
lichst schnelle  Entrernung  des  Schcintodten  aus  einem  solchen  Orte, 
die  Sorge  (är  reine,  sich  inmier  erneuernde  Lufl,  daher  schleuniges 
OefTncn  von  Fenstern  und  Tlißren.  die  Löeung  aller  Test  anliegenden 
Kleidungstücke.  Man  bringt  hierHul'  den  völlig  entkleideten  .Schcin- 
todten in  eine  lialbsitiendo  Lage  mit  erhöhtem  Oberkörper  und 
herabhängenden  Füssen.  Die  nAchsteu  Mittel  sind  nun;  Bes|irengen 
«les  Gesichtes  und  der  Herzgrube  mit  kaltem  Wasser,  kalte  Sturz- 
bäder, allgemeine  Fssigwaschungen ,  die  Klystiere  (z.  B.  mit  ICssig 
oder  Salz)  und  die  Epispaslica .  das  [leihen  und  Bürsten.  Mit  Be- 
röcksicbtigung  der  l^mslände  des  vorliegenden  Falles  sind  anch  wohl 
das  Lufleinblasen  oder  Sauerstoireinalhmtmgen.  hustenroizende  Fin- 
alhmungs-  und  Hiedmiittel  {Essig,  Ammuninm,  Chlor),  Brechmittel 
(z.  B.  FinflOssen  von  warmem  Oel}  und  innere  belebende  Arznei- 
mittel (Sahniiikgeist,  schwarzer  Kairpe,  Wein,  Schnaps)  anzuwenden. 
Insbesondere  ist  aus  den  Erscheinungen  und  anderweitigen  Beson- 
dcrbeilen  des  Falles  zu  ermitteln,  oh  Hyperämie  des  Gehirns  oi' 
der  Lungen,  und  ähnliche,  eine  mehr  anti|ihlogistiBche,  selbst  blul 
«ntzieheude  Behandlung  verlangende  Znsiünde  vorhanden  sind,  oder 
ob  dagegen  nervöse  Lähmung,  Krampf  (z.  B.  der  Stimmritze)  und 
Anämie  vorwaltet,  wobei  mehr  von  den  belebenden  und  erregenden 
Mitteln  zu  erwarte»  ist.  Bei  den  Erstickungen  durch  Kohlendunst. 
Ituss  u.  dgl.  ist  die  Wiederkehr  des  Duslens  und  Auswurfs  eine 
Üauptsnche  und  durch  reizende  Einathmuiigen  (von  Essig-  oder 
Chlor-Dämpfen  u.  s.w.)  zu  Fördern;  näcbstdem  die  Hebung  der  hier 
flfl  sehr  hartnackigen  Betäubung.  Zu  beiden  Zwecken  dienen  auch 
die  kalten  Begicssnugen.  Bei  Erstickungen  durch  Schwerdwasser- 
slolTgas,  CloakenUill  u.  s.  w.  ist  ebenfalls  das  Einathmen  von  Chlor 
(z.  U.  durch   ein  vorgehallcncs  Tuch  mit  Chlorwasscr  oder  Chlor- 
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inen  des  kalklösung)   zu  empfehlen ;   doch   ist  hier  die   Prognose   noch  viel 

jheiniodes  schlechter. 

udVeruD-  pjg  Wiederkehr  des  Lebens  geschieht  unter  Zischen  in  der  Nase, 

jmckung.  jjjjgj^jj  ^  Würgen ,  Schlucksen ,  Erbrechen ,  Frost ,  Schauer  u.  s.  w. 
Nach  geschehener  Erweckung  passen  bald  mehr  erregende,  erquickende, 
aromatische  und  geistige  Mittel,  bald  die  Behandlung  der  Kopfcon- 
gestionen  und  des  Schlagflusses,  selbst  der  Pneumonie. 

§.  423. 

^''-  VI.   Vom   Blitz   Getroffene    (Äsphyxia  fnlminatorum)  gt- 

^d*^^**  währen  nur  geringe  Hoffnung  zur  Wiederbelebung;  sie  sterben 
litischiag.  meistens  durch  plötzliche  Lähmung  der  gesammten  Nerven Üiäligkeil 
(oft  unter  bedeutender  Zerstörung  in  den  Centralorganen ,  oft  aber 
auch  ohne  alle  sichtliche  Spuren).  Bisweilen  findet  aber  eine  blosse 
Betäubung  statt,  es  ist  nicht  alle  Spur  des  Blutlaufes  verschwun- 
den, und  es  besteht  wohl  selbst  noch  Bewusstseyn.  Aeiissere  Ver- 
letzungen sind  ebenfalls  nicht  immer  bemerkbar:  bisweilen  blos 
sugillirte  Flecke  von  verschiedener  Gestalt  auf  der  Haut ,  bisweilen 
förmliche  Verbrennungen. 

Der  Srheintodte  muss  sclmell  aus  dem  Orte,  wo  ihn  der  BliU 
traf,  entfernt,  entkleidet  und  in  einer  halb  sitzenden  Stellung  in 
warme  Decken  gehüllt  werden.  Hierauf  dient  das  Besprengen  und 
Begiessen  mit  kaltem  Quellwasser,  kalte  Umschläge  auf  den  Kopf, 
Essigwaschungen,  Auftröpfeln  von  Naphtha  und  Spiritus  auf  die 
Herzgrube,  Auflegen  von  mit  Essig  getränkten  Tuchern  auf  diese 
Gegend,  Sinapismen,  Meerrettig  und  Vesicatorien  auf  dieselbe  Gegend 
gelegt,  reizende  Klystiere,  später  das  Reiben  und  Bürsten.  Bei  her- 
gestelltem Schlingen  ist  Wein,  Pfefferminzthee  mit  Liqu.  anod.  u. 
dgi.  einzuflussen.  Nur  bei  sehr  blaurothem,  gedunsenem  Gesicht 
könnte  man  an  einen  Aderlass  denken. 

Das  Erdbad  hat  man  unter  allen  Fallen  von  Scheintod  am 
meisten  bei  den  vom  Blitz  Getrofl'enen  angewendet,  und  hier  viel- 
leicht am  meisten  davon  zu  erwarten.  Man  legt  die  nackte  Schein- 
leiche in  frisch  aufgegrabene  Erde,  bedeckt  sie  mit  Ausnahme  des 
Kopfes  locker  mit  derselben  und  lässt  sie  unter  sorgfaltiger  Be- 
obachtung eine  Stunde  und  darüber  in  diesem  Erdbade,  während 
welcher  Zeit  die  dabei  möglicherweise  anzuwendenden  Heilmittel  nidit 
versäumt  werden  dürfen. 


.iloraiur d.  p,,-,  ^^j,.  //^„,/^,,^  Anzeige  der  lia.ipi- 
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.  d.  Veruii-  ijgjjg  Unglücksfälle  leblos  geworden  sind  oder 
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E.     Geisteskrankheiten. 

§.  424. 

Psychische         Gegenüber  den  in  den  vorigen  Abschnitten  (B.  C.  D.)  erörterten 
Störungen  Krankheiten  der  aus  dem  Gehirn   nach  der  Peripherie  des  Körpers 
imAiigem.  verlaufenden,  zu- oder  ableitenden  Nervenfasern,  lässt  sich  die  Classe der 
Geisteskrankheiten  sehr  wohl  als  eine  eigentfaömliche  Abthei- 
lung der  UirnaiTectionen  betrachten ,  als  Affectionen  derjenigen  cen- 
tralen Hirntheile  (Fasern  und  graue  Massen) ,  welche  im  Innern  des 
Gehirns  die  Verbindung  zwischen  den  Empiindungs-  und  Bewegungs- 
Organen    herstellen,    also   die  von    jenen,    insbesondere    von  den 
Sinnesnerven,  zugefuhrten  Eindrucke  zu  Wahrnebmungen  combini- 
ren,    zu  Vorstellungen    und    Gedankenreihen    verarbeiten    und  aus 
diesen  die  Willensentschliessungen   zu  Belhätigung  der  verschiede- 
nen im  Gehirn  entspringenden  Gruppen  von  Bewegungsnerveofasem 
hervorgehen  machen, 
a-  Diese  geistige  Thätigkeit  wird  schon  im  gesunden  Zustande 

ympiomaii-  mannichfaltig,  wenngleich  auf  eine  vorübergehende  Weise,  beschränkt 
und  abgeändert,  in  ihrem  freien  Zustandekommen  und  geregelten 
Flusse  behindert.  So  fühlen  wir  uns  unmittelbar  nach  dem  Essen 
unlahiger  zu  geistigen  Anstrengungen  und  Arbeiten  als  zu  anderer 
Zeit;  so  hindern  Hunger,  Durst,  Müdigkeit,  Schmerz,  hohe  Kalte, 
grosse  Hitze  den  freien  Gehrauch  unserer  geistigen  Vermögen, 
dämpfen  die  Macht  unserer  Empfindungen  und  Leidenschaften.  So 
lebt  der  Mensch  im  Traume  gleichsam  in  einer  anderen,  unwirk- 
lichen Welt,  in  Ideengängen,  die  der  verständigen  Beherrschung 
ganz  entzogen  sind.  So  erhöht  der  Rausch  die  geistigen  Vermögen 
auf  eine  kurze  Zeit  unnatürlich  und  lässt  sie  in  höheren  Graden 
ebenfalls  für  eine  Zeitlang  in  einen  Zustand  von  Beschränkung  und 
Lähmung  übergehen.  Heftige  AfTecte  und  Leidenschaften,  über- 
mächtige Triebe  und  Gelüste,  oder  das  Versinken  in  tiefes  Nach- 
denken, beschränken  die  Klarheit  des  Verstandes,  die  Aufmerksam- 
keit auf  die  Aussenwelt  und  auf  Sich  selbst,  und  die  Festigkeit 
des  Willens  u.  s.  w. 

Noch  mehr  sehen  wir  im  kranken  Zustande  des  Menseben 
solche  vorübergehende  Beschränkungen  der  geistigen  Thätigkeit:  das 
Fieber  erhöht  bisweilen,  dem  Rausche  ähnlich,  in  seinen  Exacer- 
bationen die  geistigen  Thätigkeitsänsserungeii,  oder  verwirrt,  um- 
nebelt und  beschränkt  sie  in  anderen  Fällen  bis  zum  bewussllosen 
Zustande  (s.  nervöse  Symptome,  §.  78  Anm.  8.);  und  es  ist  in  der 
That  kein  objectiv  nachweisbarer  Unterschied  zwischen  den  Fieber- 
delirien und  den  Geisteskrankheiten  vorhanden,  mit  Ausnahme  der 
Zeitdauer.  Die  narkotischen  Gifte  stimmen  auf  ähnliche  Weise  die 
geistigen  Fähigkeiten  um  (§.  240  n.  3).  Die  H\T)ochondrie  und  Hv- 
slerie  sind  mit  wirklicher  Gemüthsverstimmung,  die  Epilepsie  und 
Hydrophobie  in  ihren  Anfällen  zuweilen  mit  tobsüchtigen  Ausbrüchen 
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verbunden.  Lungenkranke  täuschen  sich  anhallend  mit  falscher  Hoff-       b. 
nung,    wie  die  an  Unterleibskrankhcilen  Leidenden  mit  zu  grosser   <^eistes- 
Furcht  und  Aengstlichkeit  u.  s.  w.  krankheUen. 

In  allen  diesen  Fällen  jedoch  kann  man  die  anderweite  Krank- 
heit des  Gehirns  (z.  B.  die  fieberhaflte  Hyperämie,  die  Narkose  durch 
Alkohol  oder  Tj'phuskrase)  als  das  eigentliche  Hauptleiden  ansehen, 
von  welchem  die  geistige  Störung  nur  als  Symptom  abhängig  ist 
und  nach  dessen  Beseitigung  der  geregelte  Fluss  der  geistigen  Verrich- 
tungen imgetrubt  wieder  hervortritt.  —  Aber  es  können  solche  Störun- 
gen auch  einen  bleibenden  Charakter  annehmen,  wobei  das  Vermögen 
zum  richtigen  Denken  und  Handeln  verloren  gegangen  scheint.  Dann 
erst,  wenn  eine  solche  Störung  der  normalen  geistigen  Thätigkeit 
eines  Individuums  etwas  Bleibendes  und  stetig  Wiederkehrendes 
geworden  ist,  nennt  man  sie  Geisteskrankheit  im  ärztlichen 
Sinne.  Man  kann  zwar  dagegen  einhalten,  dass  auch  in  diesen 
Fällen  die  psychische  Functionstörung  nur  symptomatisch  sey, 
und  nach  Ausweis  vieler  Sectionen  ebenfalls  auf  materiellen  Ver- 
änderungen des  Gehirns  beruhe.  Allein  da  letztere  im  Leben  in 
der  Regel,  und  oft  sogar  nach  dem  Tode  noch  unbekannt  bleiben, 
auch  oft  gefunden  werden,  ohne  dass  sie  Seelenstörungen  im  Le- 
ben verursacht  hätten :  so  sind  wir,  wie  bei  den  vorigen  drei  Ab- 
schnitten, darauf  angewiesen,  die  krankhaften  Functionstörungen 
selbst,  insoweit  sie  in  ziemlich  constanten  Symptomengruppen,  gleich- 
sam mit  einer  gewissen  Selbständigkeit,  im  praktischen  Leben  be- 
obachtet werden,  als  eigenthiimliche  Krankheitsformen  zu  beschrei- 
ben und  die  ihnen  der  Erfahrung  nach  entsprechenden  Heilmethoden 
daran  anzureihen. 

Die  Geisteskrankheiten,  psychischen  Krankheiten,  ihrwesen. 
Seelenstörungen  (Morbi  mentis,  Phrenopathiae ,  Psychoneuro- 
ses,  Logoneuroaes,  Vesaniae)  bezeichnen  also  jene  krankhaften  Zu- 
stände, in  welchen  die  Functionen  des  Denkens  und  Wollens  im 
Allgemeinen  oder  in  Bezug  auf  einzelne  Gedankenkreise,  bleibend 
oder  doch  in  immer  wiederkehrenden  Anfallen  gestört  oder  ganz 
behindert  sind ,  wo  Unfähigkeit  zu  einem  logisch  geregelten  Gedan- 
kengange und  sittlich  bestimmten  V^ollen,  und  demnach  zu  einem 
vernunftgemässen  Handeln,  die  hervorstechende  und  beständigere 
Aeusseiung  einer  Krankheit  geworden  ist,  deren  Sitz  wir,  nach 
physiolqgisclien  Grundsätzen,  nirgend  anders  als  im  Gehirn  suchen 
können,  obschon  wir  über  die  Art  und  Weise  seines  Erkrankens 
in  der  Regel  nichts  Näheres  wissen. 

Anm.  1.  Man  nennt  solche  Geisteskranke  (so  wie  die  mit  vurüljcrgehender 
Seelenstüning  Behafteten)  weil  ihnen  die  uioralisi  lie  Freiheit  imil  SelhsthestininninK 
verloren  gegangen  sey,  auch  Unfreie  (hesoiiders  in  gcrichllich-niedicinischer  Be- 
ziehung). Insofern  man  unter  Vernunft  das  Vcrinugen  versteht,  die  Ideen  des 
Wahren,  des  Schönen  und  des  Hechten  zu  erkennen  (gleichsam  zu  veruelimen) 
und  nur  bei  Vorhandenseyn  dieser  Geistesfähigkeit  die  Handhingon  eines  Menschen 
den  Charakter  der  Zurechnungsfahigkeit  in  rechtlichem  Sinne  an  sich  tragen,  be- 
zeichnet man  die  Geisteskranken  auch  nach  dem,  zum  Theil  gesetzlich  eingeführten 
Ausdrucke ,    in   solchen  Fällen   als  des   V  e  r n  u  n  f  t  g  e  b  r  a  u  c  h  s  Beraubte  oder 
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^esen  derUnzurecIinungsfähigc:  Ausdrucke ,  deren  AllgemeiDheit  und  Vieldealigkeii 
Geistes-  grussc  Bebutsainkcit  in  der  Anwendung  fordert.  (S.  die  psychiatrische  «od  psj- 
raokliciteo.cliiscb-rorensiscbe  Literatur.) —  Die  Geisteskranken  Irre  zu  nennen,  scheint  eigent- 
lich dem  Sprichworlc  nach  nicht  anzugehen,  denn  Irren  ist  etwas  Menschlidx«, 
nichts  Krankhaftes;  die  Benennung  Gestörte  wird  man  ebenfalls  ohne  besoodere 
Eiklärung  nicht  verstehen,  und  sie  kann  schon  um  deswillen  keinen  Anspruch)  auf 
Allgemeingüitigkeit  machen.  Verrückte  nennt  solche  Kranke  das  Volk ,  und  mit 
Recht,  denn  eben  dass  die  einzelnen  Seelenkräfte  unter  einander  Terrückt  würden, 
die  Hiirmonie  des  Seelenlebens  aufgehoben  ist,  dies  bedingt  die  psychische  Krank- 
heit;  man  pflegt  jedoch  den  Namen  Verrücktheit  einer  einzelnen  unten  zu  be- 
trachtenden Form  derselben  beizulegen.  —  Man  sagt  auch  ¥on  solchen  Kranken, 
wie  von  vorübergehenden  psychischen  Störungen  der  Eingangs  bezeichneteo  Art 
dass  sie  nicht  bei  sich  seyen,  und  nicht  wissen,  was  sie  thun,  indoo 
sie  das  richtige  Selbst-  und  Welt-Bewusstseyn  verloren  haben.  Daran  schlichst  ^icb 
der  ebenfalls  für  beide  Classcn  von  Seelenstörung  (die  vorübergehenden  und  die 
dauernden)  hier  und  da  übliche  Ausdruck  Bewusstlosigkeit,  welcher  jedorli 
in  der  ärztlichen  Sprache  meist  in  wesentlich  engerem  Sinne  (für  die  cereliralen 
Anästhesien,  §.  399)  gebraucht  wird. 

Zu  unterscheiden  sind  von  den  Geisteskrankheiten  jene  zahlreichen  Fälle, 
wo  das  Denken  und  Handeln  eines  Individuums  nicht  wegen  Krankheit  des  Deok- 
organcs,  sondern  wegen  äusserlicher  Umstände  (z.  B.  ungewöhnlicher  Erziehung 
und  Lebensrichtung,  Unfähigkeit  sich  auszudrücken,  Sprachunkunde ,  Tauhstatnoa- 
heil,  Stottern,  Gebrechiichkcit)  sehr  auffallend  von  Demjenigen  abweicht,  w^s  bd 
der  Mehrzahl,  oder  vom  philosophischen  Standpuncte  aus,  für  normal  und  ver- 
nünftig gilt.  Derartige  Abweichungen,  z.  B.  Sonderbarkeiten,  Grillen,  Schwärme- 
rcien,  Ueberschwenglichkeiten  (Excentricitäten),  Vergesslichkeit,  Zerstreutheit,  Men- 
schenfeindlichkeit, Aberglaube,  Irrthümer,  Rohbeiten  u.  s.  w.  stehen  allerdings  den 
echten  Geisteskrankheiten  ganz  nahe  und  werden  oft  eine  Quelle  derselben.  Sie 
gelten  aber  dem  Arzle  noch  nicht  als  solche,  so  lange  die  Fähigkeit  Reckt 
und  Unrecht  zu  unterscheiden,  zwischen  Gesetz  und  Sinnlichkeit  zu  wählen  ond 
das  Unwahre,  Hässlicbe  oder  Verbrecherische  zu  vermeiden,  noch  nicht  ganz  er- 
loschen ist. 

Es  erbeilt  aus  dem  Allem,  dnss  die  Begriffsbestimmung  hier  mehr  als  irgend 
wo  anders  schwankend  und  schwierig  ist,  tlicils  weil  wir  es  mit  einer  rein  sym- 
ptomatischen Krankheitsciasse  zu  thun  haben,  theils  weil  die  Function,  um  weiche 
es  sich  hier  handelt  (die  psychische  Thätigkeit),  mehr  als  jede  andere  im  Dunkel 
ist,  theils  weil  dieser  Theil  unserer  Wissenschaft  durch  die  Jahrtausende  allen  Be- 
strebungen einer  einseilig  spiritualistiscben  Psychologie  mit  Worten  und  Dermiliunen 
überhäuft  worden  isl,  ohne  deshalb  an  sicheren  Begriffen  gewonnen  zu  haben. 

Anm.  2.  Die  wichtige  und  umfängliche  Lehre  von  den  Geisteskrankheilen 
kann  in  unserem  Handbuch,  dessen  Zwecke  gemäss,  nur  in  ihren  a  11  ge  nie  inen 
Grundzügen  gegeben  werden.  Der  grösste  Theil  des  Speciellen  davon  niuss 
den  Vorträgen  und  L  e  h  r  b  ü  c  h  e  r  n  der  psychischen  M  e  d  i  c  i  n  überlassen 
bleiben.  Bei  der  hierdurch  gebotenen  Kürze  und  Gedrängtheit  unserer  ßetracli- 
tungswcise  war  es  zugleich  unvermeidlich,  manche  abstractere  und  collective  Aus- 
drücke zu  gebrauchen,  welche  wir  allenthalben  nach  den  Anforderungen  einer  ge- 
läuterten Physiologie  und  Psychologie  zu  verstehen  und  auszulegen  bitten.  Ohne- 
dies ist  es  nur  in  Irrenanstalten  und  durch  Vorträge  praktischer  Irrenärzte»  möglich, 
dass  der  angehende  Arzt  eine  richtige  Kinsicht  in  diesen  wichtigen  Theil  des  ärzt 
liehen  Berufs  erhalle.  Leider  fehlt  es  in  vielen  Ländern  noch  sehr  an  solchen 
Gelegenheiten  zum  praklisclicn  Studium  der  Psychoneuroseu. 

§.  425. 

»ympiomc  Die  allgemeinen  Zeichen  eines  geisteskranken  ZusUn- 

lychiicho.  ^®^  ^'"^  ^^^^  folgende. 

Ungewöhnliche  Stimmungen,  besonders  trauriger  und  trüber  Art 
(ein  geistiges  Verletztseyn ,  ein  Seelenschmerz,  Phrenalgia)  treten 
in  der  Hegel  in  den  früheren  Zeiträumen  der  Geisteskrankheiten  auf 
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und  geben   die  immer  vorwiegendere  Färbung   im  Gemölb   solcher  sympiomc 
Kranken  ab:  z.  B.  Schreckhaftigkeit,  Furcht,  Aengsllichkeit,  Abscheu  «»  Geisies- 
vor  gewissen   Menschen   oder  Dingen,   vor  Beschäftigung  u.  s.  w.,''''""''^*^'*®"' 
Misstrauen,  Verschlossenheit,  Eigensinn,  Sich-Zuruckgeselzt- Glauben,  psychische. 
Unbefriedigtseyn,  Aergerlichkeit,  Streitsucht,  Zornmuthigkeit,  Rach- 
sucht und  Bosheit  u.  dgl.  m.    {Stadium  melancholicum.)    Sie  werden 
aber  hier  häufig  als  sittliche   oder  Erziehungsfehler  angesehen  und 
nicht  genug  gewürdigt.     Dazu  ungewöhnliche  Triebe:   so   bisweilen 
eine  vorwiegende  Neigung  zum  S|)rechen  oder  Lachen  für  sich  selbst, 
zum  Naschen,  Tabakschnupfen,  Rauchen,  Trinken,  Geschlechtsgenuss, 
zum  Stehlen,  Gewaltthäligkeiten,  Feueranlegen,  Selbstmord,  Verwei- 
gerung der  Nahrung  n.  dgL 

Häufig  mischen  sich  hierbei  oder  schon  vor  Beginn  jeder  an- 
deren psychischen  Abnormität  wirkliche  Sinnesausgeburten 
(Halliicinationes)  ein ,  d.  h.  Sinnestäuschungen .  welche  auf  innerer 
krankhafter  Erregung  der  einem  Sinnesnervengebiete  zugehörigen 
Birntheile  beruhen,  also  rein  subjective  und  phantastische  Erzeug- 
nisse sind,  welche  sich,  einem  wachen  Traume  gleich,  in  dem  Sin- 
taesorgane  nach  aussen  hin  darstellen,  und  so  dem  Kranken  Dinge, 
Personen  und  Vorgänge,  Bilder,  Stimmen,  Gerüche  u.  s.  w.  vorspie- 
geln, welche  in  der  Ausscnwelt  gar  nicht  vorhanden  sind.  (S.u.Anm.) 

Forscht  man  dem  Zustande  der  Vorstellungsfunclionen  des  Gei- 
sleskranken .nach,  so  findet  man  als  wesentliche  Kennzeichen 
der  Seelensturung  folgende. 

Der  Geisleskranke  wird ,  anstatt  der  ruhigen  Ueberlegung  und 
Abwägung  des  Für  und  Wider,  in  seinem  Denken  und  Thun  (we- 
nigstens  in  Bezug  auf  einzelne  Gedankengänge  und  Bestrebungen) 
ledighch  von  Stimmungen,  Trieben,   Gemüthsbewegungen  oder  fal- 
schen Urtheilen  beherrscht  und  geleitet,  deren  Berichtigung  ihm  un- 
möglich ist.    Sein  Benehmen  und  seine  Handlungen  sind  daher  oft 
unstet  und  ungereimt,  ohne  Grund  und  Zusammenhang;  die  Zwecke 
und  Triebfedern,  die  ihn  dabei  leiten,  widersinnig  und  unbegreiflich 
für  Andere.    Oft  ist  überhaupt  kein  vernünftiger  Grund  seiner  Hand- 
lungen (causa  facinoris)  aufzufinden;  oft  widersprechen  diese  dem 
Zwecke;  oft  ist  die  von  ihm  gehegte  Absicht  etwas  ganz  Unerreich- 
bares (Chimärisches);   oft  fügt   er  sich  selbsl  oder   denen,   welche 
ihm  lieb  sind,   damit  Schaden  und  Unglück  zu;    oder  es  lässt  sich 
ein  natürlicher  Beweggrund   zu   der  begangenen    Unthal   (wie  z.  B. 
Eigennutz,  Rache,  Bosheit)  durchaus  nicht  auftinden;    Ort  und  Zeit 
der  Thal  sind  oft  ganz  unzweckmässig  ausgewählt,  die  Möghchkeil 
des  Erlapplwerdens  nicht  berechnet.    Er  macht  oft  keinen  Versuch 
sich  der  Strafe  zu  entziehen,  hat  überhau))t  meist  geringe  oder  gar 
keine  Begriffe  von  der  Schädlichkeit,  Unsitllichkeit  oder  Strafttarkeit 
dessen,   was   er  begangen   hat.     Auch   stehen   die  Handlungen  des 
Geisteskranken   mit  dem    sonstigen   wohlbekannten   Benehmen   und 
Charakter  desselben,   seine   Gedankengänge   und  Aeusserungen   mit 
seiner  früheren  Denkweise,  seine  Zu-  und  Abneigungen  mit  seiner 
ursprünglichen   Gewohnheit  und   Gemülhsart,    in   einem  deutlichen 
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!iii>i.ininea.Widersi)riiclie.  äer  besondrrs  iJen  näclistrii  Umgelm 

Gci.it.    hörigen  aurrailig  wird  und  auch  oft  »oriiigswcise  gegen  si*  gerii._ 
"»""'•'«"■Seine  Aufmerksamkeil  auf  Aussendinge  und  sein  Gc<läclilBi«ii  h 

^^.■^_,,^^  schwächt,  wenigstens  für  solche  Vurfiille  und  I>ini:e,  welche  nkb 
""'  '*  mit  den  neuen  irrigen  Gedanlienreihen  in  Vcrhinduiig  stclu-n.  LeWm 
^^m  rerrHlhen  sich  bisweilen  ieiclitcr,  schon  beim  gewöhnlichen  Gespridi 
^^b  oder  gauz  unaufgerordert.  bisweilen  schwieriger  (z.  ß.  nur  gegen  p- 
^^H  wisse  Personen,  nur  unter  vier  Augen,  nur  in  Brieft^n,  nur  «nn 
^^H  man  gewisse  Saiten  des  Gemülhs  anscIilSgl):  so  das»  oteisl  ein  Üll- 
^^B  gerer  (Imgang  mit  dem  Kranbni  und  die  Beulischtiijig  «Ini-ch  w- 
^^V  scbiedene  andere  Personen,  Angehürige,  WSrler  u.  s.  w,,  gelbst  nuncke 
^^K  künstliche  Probe  (z.  B.  das  Verhalten  in  gn'issernr  firsrIUdnJI. 
^^m  im  Theater,  im  Itausch,  im  S)iiel,  in  der  EiDsamIteit)  oAtbig  ist,  s» 
^^H  den  Arzt  in  Stand  in  setzen,  die  Diagnose  xu  fällen.  Uie  img» 
^^H  Ideengänge  beschränken  sicli  suweilen  (als  sogenannte  fixe  lAftH 
^^B  auf  den  engen  Kreis  eines  oder  weniger  Urlheilv,  welrbe  jedoch 
nach  und  nach  such  nuin  Ansgangspunct  anderer  verkehrter  ürllwflt 
und  Handlungen  werden;  oder  in  anderen  t'dlleii  »u#»ern  sir  >idk 
zahlreich  und  wechseln  unstetig  ab.    Die  krankhaften  Vorütellanffa 

k  tauchet)  dabei  meist  (besiniilers  zu  Anfange  der  Krankheit)  mit  griu**t 
Schnelligkeit  und  Lehhalligkeit.  gleichsam  aberlluibend,  auf  und  ffm- 
gen  gern  ebenso  scbncll  aur  andere  und  drille  IJcitanken  aber,  •• 
dass  der  Kranke  das  Frcmdüegendsle  verkniijiU,  ohn«  i>icli  jaM 
rasclien  Wechsels  imd  dieses  Mangels  an  Zusammenhang  bewmt 
ZU  werden.  Oder  der  GedankenfUiss  ist  Terlniigsaitit  um)  bewegl 
sich  nur  in  einem  einzigen  5deH  Bette. 
Alle  diese  geistigen  Symplimie  (mil  Ausnahme  des  BIAdsim) 
beobacliten,  wie  andere  Nervenzufälle,  das  Gesetz  der  l'eriwikilll; 
sie  wechseln  ah  mit  ruhigeren  Zeilen  oder  gaiu  Treien  Zniicht^ 
räumen  Üiidda  mtervallti).  wo  matichmsl  alle  Zeichen  von  VerniiA 
Umsicht  und  Klugheil  vorhanden  sind,  mid  diese  kännen  so  nit>- 
wiegend  si-yii,  dass  es  scltwer  wird,  den  Geisteskranken  von  eine« 
VernQnnigen  zu  unlerscheiden. 
>>■  Ausser  diesen   linden   sieh   in  der  Itegel   auch   bürperüclie 

kirperiiche.gyj^pj^^g  ilep  Geisteskrankheit-  Dahin  gehört:  ein  eigeiUbflmlich« 
Gcsicblsausdnick,  dem  der  ruhige  unberangene  Blick  des  (iesuute 
Tehlt,  und  welcher  übrigens  bei  den  verschiedenen  Formen  psyeto- 

Isclier  Krankheit  verschieden  ist  (z.  B.  bald  verslOrt,  bald  aurgcreft. 
bald  starr,  bald  sluinpr  und  ganz  erscblalTl).  Das  Auge  hat  uft  eioni 
(besonders  durch  Contrsclion  der  Pupille  und  Bleirhheit  der  Iris* 
fasern)  stechendeu  oder  ausgestorbenen  Ausdruck;  ist  meist  lieQie- 
gend,  vun  bohlen  Rändern  umgeben,  bisweilen  glänzend,  blutrddi 
und  hervortretend  u.  s.  w.  —  Diu  Gcsiclilsfarbe  ist  öfter»  ver/uidert 
(z.  B.  bleicli,  fahl,  grau,  bläulich-rotli);  sehr  oll  ist  Blutaraiuüi  bU 
NonnengerAuschen  u.  s.  w.  vorbanden.  Der  Schädel  ist  nicht  seJiei 
ungewöhnlich  gefonnt,  die  Kupfliiiut  sehlnlT,  stellenweise  briäs  a.  «Igl.; 
Stellung,  Haltung  und  Bewegung  des  Körpers  meist  eigen ibfunliA, 
das  Insichveri^unken-  oder  Ausscrsich-Seyn,  die  Aufregung 
^ k 
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stesstumpHieit  verralbcnd.     Die  Kleidung  meistens  nachlässig  undsymptomed. 
unreinlich,  zuweilen  übertrieben  und  phantastisch  aufgeputzt;  Woh-   Geisies- 
nung  und  sonstige  Umgebungen  verrathen  nicht  selten  Spuren  eines  •^•'ankheiien 
phantastischen  oder  unsauberen  oder  zerstörungsuchtigen  Treibeus.körperiiche. 
Die  Lebensweise  meist  ohne  Regel  und  Ordnung;  der  Schlal  häuflg 
unruhig,  von  Traumen  gestört ;  bisweilen  bezeichnet  anhaltende  Schlaf- 
losigkeit den  Anfang  der  Krankheit.     ßegreiHicherweise   finden  sich 
auch  oft  anderweite  Symptome  von  Nervenleiden,   z.  ß.  allgemeine 
Krämpfe,  Lähmungen,  Zittern  oder  Anästhesien  u.  s.  w.,  oder  partielle 
Neurosen,  z.B.  Schielen,  Lidlähmung,  Gesichtszuckungen,  Ohren- 
sausen, Contracturen  einzelner  Glieder.    Der  Geschlechtstrieb  ist  oft 
sehr  rege,  oft  krankhaft  ausgeartet;   und  nicht  selten  sind   örtliche 
GenitalalTectionen  vorhanden  (z.  B.  Jucken  und  Flechten  der  Scheide, 
Leukorrhöen,  Mutterkrebsr,  kramplliaft  heraufgezogene  Testikel,  Rei- 
zung der  Pars  prostatica    urethrae,  Samenflüsse).     Die  Haut  meist 
trocken,  gegen  Hitze  und  Kälte  unempfindlicher;  Appetit  oft  gut,  oft 
bis  zur  Gefrässigkeit  gesteigert,  bisweilen  alle  Esslust  fehlend  oder 
Verweigerung  des  Essens.    Stuhlgang  bald  sparsam,  bald  natürlich. 
Athmen  und  Herzschlag  nur  bei  manchen  Formen  gestört,  z.  B.  bei 
Exaltationen  anhaltend  frequent,  bei  Blödsinn  trag  und  selten. 

A  n  m.  Die  II  a  1 1  u  c  i  n  a  t  i  o  u  e  n  gelu'»reii  zu  den  wichtigsten  Symptomen  bei  Halluciua- 
Geisteskrankheiten ,  da  sie  häufig  das  erste  Zeichen  der  llirnkrankheit  und  auch  tioneu. 
die  *n*tc  und  ursprüngliche  Quelle  der  falschen  Ideen  seüjst  sind,  welche  unmit- 
telbar aus  den  Erklärungsversuchen,  die  der  Kranke  betreffs  seiner  Sinnestäuschung 
anttdU,  henurzugehen  pllegen.  Sic  bestehen,  wie  schon  oben  erwähnt,  in  BUdero, 
welche  das  kranke  Gehirn  von  innen  heraus  in  den  Sinnesnenen  erzeugt,  gleichsam 
rinem  wachen  Träumen ,  einem  Denken  in  sinnlichen  Bildern  mit  scheinbarer  Ge- 
genständlichkeit. Solche  vom  Gehirn  aus  geborene,  keinem  wirklichen  Aussendinge 
entsprechende  Sinnestäuschungen  oder  Sinnesphantasmen  kommen  in  allen  Sinncs- 
oifanen  vor,  und  unterscheiden  sich  (wenigstens  in  den  höheren  Sinnen)  durch 
die  Zusammengesetztheil  und  bildliche  Vullständigkeit  von  den  einfachen  Sinnes- 
fehlem  (Illusionen),  die  aus  peripherischer  Krankheit  des  Sinnesorgans  her- 
forgehen  und  noch  irgend  einem  wirklichen  Objecle  entsprechen.  (Der  llallucinirte 
hört  nicht  blos  Ohrensausen,  sondern  Stimmen .  ganze  Reden,  Meb»dien;  er  sieht 
nicht  blos  dunkle  Flecke  oder  Feuer,  sondern  ganze  Sceneii  und  mannichfache 
Gestalten  von  Menschen,  Thieren,  Häusern  u.  dgl.  m.)  —  Bisweilen  scheint  jedoch 
die  Hallucination  des  Irren  sich  aus  einer  einfachen  Illusion  hcrauszul»ilden  (z.  B. 
die  Vision  eine»  Gespenstes  aus  dem  Schaltenbild  einer  Linsentrübung),  oder  auch 
mehr  der  Fuhllosigkeit  zu  nähern  (z.  B.  in  den  Fällen,  wo  sie  glauben,  Füssc  von 
Hi)lz,  Stroh,  Glas  zu  haben,  wo  der  Boden  ihnen  [wie  dem  an  Bückendarre  Lei- 
denden] zu  schwanken  scheint).  Meistens  ist  der  (ieisteskranke  von  der  Wirklich- 
keit seiner  Hirnausgeburten  fest  überzeugt  und  unfähig,  seine  Sinne  zu  berichtigen, 
besonders  wenn  schon  zwei  oder  drei  derselben  anfangen,  ihm  Falsches  vorzuspie- 
geln. Widerspruch  führt  ihn  daher  nur  zu  immer  unsinnigeren  Versuchen,  diese 
ihm  unabweisbar  gew«»rdeiien  Thalsachen  zu  erklären.  Es  ist  jed«»ch  nicht  immer 
leicht  auszumitteln,  ob  und  welche  Sinnestäuschungen  vorhanden  sind:  z.  B.  wenn 
der  Geisteskranke  Sliinmen  zu  hören  glaubt,  die  .Manches,  was  er  nicht  weiter 
tagen  mag,  reden,  oder  wenn  er  zufällig  keinen  Wider>pruch  hinsichtlich  Dessen 
findet,  was  ihm  so  unzweifelhaft  wie  jede  andere  Wahrnehmung  ist.  —  >'ach  und 
nach  verschmelzen  die  llallut  inationen  mit  den  Krklärungsversuchen  so ,  dass  man 
sie  nicht  mehr  von  den  kranken  Ideen  trennen  kann ,  z.  B.  der  scharfe  Geschmack 
alles  Genossenen  mit  der  Idee,  dtiss  die  Bäcker  alles  Mehl  \ergrftel  haben,  das 
Stimmenhören  mit  dem  Wahne,  mit  überirdischen  Wesen  umzugehen  u.  dgl.  m. 
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§.  426. 

veriaufd.  Der  Verla uT  der  Geisteskrankheiten   ist  (mit  Ausnahme  der 

Geistes-  angeborenen  Geistesschwäche,  welche  überhaupt  eine  besondere  Gat- 
krankbeitenjypg  ausmacht)  in  der  Regel  der,  dass  zuerst  eine  erhöhte  psychi- 
sche, namentlich  gemüthliche  Empfindlichkeit,  eine  sogenannte 
Verstimmung  (Henle)  auftritt,  welche  sich  von  selbst  oder  auf  anbe- 
deutende Anlässe,  durch  ubelnehmisches  und  verletzbares  Wesen,  Aer- 
gerlichkeit,  Händelsucht,  Misstrauen,  Truhsinn,  Neigung  zum  Weinen, 
oder  launenhaftes,  vom  Weinen  zum  Lachen  überspringendes  Benehmen 
U.S.W,  äussert  (s.  0.  §.425).  Auf  dieses  Stadium  der  Vorboten 
oder  beginnenden  Krankheit,  welches  in  der  Regel  durch  Schwermuth 
charakterisirt  und  auf  einen  inneren  Seelenschmerz  zurückführbar  ist, 
folgt  meist  ein  kürzeres  oder  längeres  Reaction Stadium ,  wo  die 
Eindrucke  schnell  in  Reden  und  Handlungen  (Schelten,  Schimpfen, 
Schwatzen,  Schreien,  Singen,  Tobsucht,  Zerslörungstrieb,  Mordsucfat 
u.  s.J^.)  umschlagen  oder  der  Kranke  seiner  lange  gezugelten  Stirn- 
jsiuiig  auf  einmal  in  solcher  Weise  (dann  oft  sehr  gewaltthätig)  Luft 
macht.  Diese  Stufe  der  Krankheit  (die  Ex  plosion  der  längst  vor- 
handenen Denkstörung)  wird  sehr  häuHg  als  Ausbruch  der  Gei- 
steskrankheit betrachtet,  während  man  die  frühere  mit  Unrecht  als 
blosse  Sonderbarkeit,  Hypochondrie,  Laune  u.  s.  w.  angesehen  hatte. 
—  Den  Schluss  der  gewöhnlichen  Fälle,  oft  nach  jahrelanger  Dauer, 
macht  ein  mehr  und  mehr  zunehmender  geistiger  Seh  wach  ezustand, 
wobei  meist  aiifunglich  einzelne  Gedankenreihen  stehend  werden  und 
den  früheren  Ideeiikreis  mehr  und  mehr  zum  Verschwinden  bnngen, 
dabei  aber  die  Schärfe  des  Urtlieils  und  die  Beherrschung  des  Ge- 
müthes  auch  in  anderen  Beziehungen  nachlässt,  die  Vorstellungen 
sich  endlich  mehr  und  mehr  verwirren  und  zuletzt  allgemeinere 
geistige  Schwäche,  die  sich  zum  Blödsinn  ausbildet,  den  Schluss 
macht.  Dieser  Gang  der  Gesammtkrankheit  umfasst  demnach,  als 
einzelne  Stufen,  die  verschiedenen  (auch  von  uns  im  Folgenden, 
§.  431,  unterschiedenen)  Hauptfonnen  der  Seelenstörungen,  woraus 
schon  an  sich  deren  richtige  Würdigung  hervorgeht. 
Ausgänge.  Die  Genesung  ist  in  der  Regel  nur  in  dem  ersten,  oder  kurz 

nach  Ausbruch  des  zweiten  Stadiums  möglich;  selten  und  nur  bei 
trelllicher  geistiger  und  körperlicher  Behandlung  nach  dem  Eintritte 
der  lixen  Ideen. —  Als  Nachkrankheit  bleiben  die  letzteren  und 
die  verschiedenen  Grade  des  Blödsinnes,  nebst  mannichfachen  kör- 
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perlicben  und  nervösen  Krankheilen.   Unler  letzteren  sind  (zugleichAusgange  d. 
als  Gomplicationen,  oft  auch  wohl  als  Mitursachen  der  Hirnkrankheit   Geistes- 
des    Irren)    am   häutigsten:    Lungentuherkelsucht,    Darmgeschwüre,*^''^"'^®"*"- 
Wassersüchten,  Epilepsie,  Zittern  und  andere  Krämpfe,  partielle  und 
endlich  auch  allgemeine  Lähmung  der  Glieder,  ßlind-  und  Taubheit, 
Hautausschläge  und  Geschwüre  (wohl  meistens  Folge   der  Unrein- 
lichkeit)  u.  s.  w. 

Der  Tod  erfolgt  entweder  durch  diese  Uebel  (besonders  durch 
Lungensucht),  oder  durch  Steck-  und  Schlag-Flusse,  oder  bei  verhun- 
gernden Irren  durch  Lungenbrand,  oder  durch  zufallige  Krankheiten. 
Direct  tödüich  sind  die  Geisteskrankheiten  kaum  zu  nennen,  und 
viele  solche  Kranke  werden  daher  sehr  alt. 

Anm.  Unter  den  Ausgängen  derGeistcskrankbeitcn  (oder  vielmehr  Pare»is 
der  ihnen  zu  Grunde  liegenden  anatomischen  Veränderungen  im  Scbädelf  nament-  generalis. 
lieh  der  Krankheiten  der  Hirnrinde  und  Hirnhäute,  nach  Duchek  der  Meningitis 
und  der  Atrophie  des  Grosshirns)  ist  die  sogenannte  Paralysis  generalis 
(richtiger  Paresis  generalis)  hervorzuheben;  eine  unvollständige  Lähmung,  die  sich 
nach  und  nach  über  die  sämmtlichen  wiilkührlichen  Muskeln  ausbreitet.  Sie  be- 
ginnt gewöhnlich  mit  der  Zunge,  so  dass  der  Kranke  lallt  und  stammelt,  endlich 
ganz  unverständlich  spricht;  dann  ergreift  sie  die  Reine,  welche  zittern,  schwanken 
und  straucheln,  daher  beim  Gehen  steif  gemacht  werden,  endlich  aber  ganz  er- 
schlaffen und  zusammenknicken ;  nachher  werden  die  oberen  Extremitäten  unge- 
schickt, dann  lahm,  sodann  Sphinkteren,  Nackennmskeln  u.  s.w.  Bisweilen  erlischt 
auch  die  Eroptindung,  so  dass  z.  R.  partielle  Anästhesien  auftreten.  Oft  ist  im 
Anfange  noch  Wahnsinn,  insbesondere  Grössenwahn  vorhanden ,  endlich  Blödsinn. 
Nach  monate-,  selten  jahrelanger  Dauer  dieses  hülflosen  Zustandes  tritt  der  Tod 
ein.  [Vgl.  L  F.  Calnifil,  de  la  parulysie  generale  chez  les  alit^nes.  Paris,  1826.  8. 
Belkonme,  nouv.  recherches  sur  le  cencau  des  .Mienüs,  affectes  de  Para^ie  ge- 
nerale. I^ris,  1845.  8.  —  Hoffmann  und  Duchek  in  Schmidt' s  Jahrb.  Bd.  66.  S. 
227.,  69.  S.98.  und  73.  S.93.] 

§.  427. 

Die  Ursachen  der  Geisteskrankheiten  können  von  somatischer  Ursachen. 
eben  so  wohl  als  von  psycliischer  Seite  ausgehen,  ja  es  ist  in  vielenJ^^^^^JJ^!®*^ 
Fällen  wohl  ein  Zusammenwirken  beider  Arten  von  Ursachen  dazu 
Duihwendig. 

Von  krankhaften  Zuständen  des  Körpers  sind  als  Ur- 
sachen psychischer  Krankheiten  vorzugsweise  häufig:  alle  Krankheiten 
der  Centraltheile  des  Nervensystcmes,  namentUch  des  Gehirns  selbst 
und  seiner  Häute  (besonders  Meningitis  und  Arachnoidealblutungen, 
Kopfverletzungen,  Hirnwassersuchten,  Hirnschwund ,  weitverbreitete 
Ver»^'aclisungen  oder  Erweichungen  der  Hirnrinde  u.  s.  w.),  bedeu- 
tende Störungen  des  Blullaufes  (z.ß.  Congestionen,  Abdominalplethora, 
Unterdrilckung  der  Hämorrhoiden  und  Katamenien,  Herzübel),  oder 
der  Blutmischung,  besonders  Blutarmiith,  Säuferdyskrasie ,  Tuber- 
kulose, die  Nachkrankheiten  des  Typhus  und  anderer  hitziger  Krank- 
heilen, ferner  Vergiftungen  durch  narkotische,  scharf-narkotische  und 
metallische  Gifte,  endlich  Krankheiten  anderer  Eingeweide,  z.  B.  der 
Leber  oder  Milz,  der  Harn-  und  Geschlechts-Werkzeuge,  überhaupt 
Abdominalkrankheiten  verschiedener  Art  u.  s.  w.    Man  kann  demnach 
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Sachen  d.  wohl  annehmen,  wie  bei  anderen  Nervenkrankheiten  (§.  268),  dass 
Bicistes-   das  Gehirn  theils  unmitlelhar  (idiopathisch),    theils    durch  BluUer- 
'nWiö'^«"  änderung,  theils  durch  Reflex  (Ueberstrahlung)  von  anderen  Organen 
her  in  seinen  psychischen  Verrichtungen  gestört  werde. 

Eine  erbliche  Anlage  findet  in  der  grössten  Hehrzahl  der 
Fälle  statt,  sogar  zu  hesümmten  Formen  in  bestimmten  Familien; 
sie  zeigl  sich  dann  bisweilen  schon  im  Kindesalter  als  nervöse  Con- 
stitution, Frühreife  und  grosse  Geneigtheit  zu  Krampfkrankheiten. 
Sie  ist  vielleicht  bisweilen  in  organischen  Fehlern  des  Gehirnes  und 
Schädels  oder  auch  des  Gefasssystemes  begründet  (daher  auch  oll 
zugleich  die  Anlage  zu  Schlagfluss,  Epilepsie,  Wasserkopf  und  an- 
deren Nervenleiden  in  solchen  Familien  herrscht),  gewiss  aber  ist 
sie  auch  eben  so  oft  begründet  in  solchen  Verhältnissen  der  kör- 
perlichen und  geistigen  Entwickelung  und  Bildung,  welche  sich  in 
den  Familien  traditionell  fortpflanzen;  daher  auch  zum  Theil  von 
den  anerzogenen  und  angewöhnten  Eigenthümltchkeiten  der  Lebens- 
weise, der  Lebensansichten,  des  Charakters  überhaupt,  nicht  scharf 
zu  trennen. 

Die  Erziehung,  wenn  sie  falsch,  einseitig  und  übertreibend 
geleitet  wird,  legt  ebensowohl  als  die  geistige  Rohheit  und  Un- 
cultur  den  frühesten  Keim  zu  künftigen  Geisteskrankheiten:  erstere 
namentlich  durch  vorschnelle,  übereilte,  einseitige  Ausbildung,  durch 
Verwirrung  und  UeberfüIIung,  durch  Gewöhnung  an  flüchtige,  ober- 
flächliche Ansicht  der  Dinge,  wodurch  der  moralische  Haltpunct  des 
geistigen  Lebens  verloren  geht.  Die  in  früheren  Zeiten  krankhaft 
gepflegte  Sentimentalität  und  Empfindelei  hat  in  unseren  Zeilen  einer 
niclit  weniger  verderblichen  Vielwisserei  den  Platz  geräumt,  einem 
Flitterstaate  des  Verstandes,  wie  jener  ein  solclier  des  Gemüthes 
war.  Der  fernere  Lebensgang,  gleichsam  eine  fortgesetzte  Er- 
ziehung, trugt  dann  so  wesentlich  zu  dem  Gedankeninhalte  bei,  dass 
er  die  ganze  geistige  Persönlichkeit,  auch  in  Hinsicht  auf  krankhafte 
Richtungen  des  Denkens,  vorzugsweise  bedingt.  Vor  Allem  sind 
Leidenschaften  sehr  häufig  Ursachen  von  Seelenstörungen,  wie 
sie  zum  Theil  schon  selbst  Bilder  psychischer  Krankheiten  sind 
(z.  ß.  der  Zorn  ein  wahres  Bild  der  Wuth,  ira  furor  hrevis,  Ehr- 
sucht, lloflart,  Eifersucht  und  Geiz  Vorbilder  des  fixen  Wahnsinnes 
u.  s.  w.).  Heftige  Affecte  sind  es  ebenfalls,  und  auch  sie  sieben 
den  Geisteskrankheiten  nahe  (z.B.  Freude  oder  Angst  dem  Wahnsinn. 
Gram  und  Sorge  der  Melancholie) :  nur  wirken  sie  seltener  als  all- 
niälig  sich  zur  Krankheit  steigernde  Anlagen,  sondern  häufiger  als 
Gelegenheitsursache  zum  Ausbruch.  Das  Lasier  seihst,  jene  mo- 
ralische Verunstaltung  der  Seele,  wird  sehr  leicht  zur  wirkhchen 
Geisteskrankheit,  und  die  bei  dem  Lasterhaften  immer  mehr  beein- 
trächtigte Herrschaft  der  Vernunft  wird  am  Ende,  unter  Mitwirkung 
von  Reue,  Gewissensbissen  und  Seibstveracbtung,  wirklich  aufge- 
hoben. Am  meisten  fuhren  solche  Laster  in's  Irrenhaus,  welche 
zugleich  den  Körper  zerrütten,  vor  allen  anderen  die  Trunksucht  und 
die  Geschlechtsausschweifungcn,  besonders  unnaturhcher  Art;  näclist- 
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dem  die  auf  mehrfacbe  Weise  für  Geist  und  Körper  verderbliche  ursacbeu 

Spielwuth    U.   S.    W.  Geiste«- 

kranklieite 
Anm.  Von  den  Gewerben  und  BescIiäftiguDgen  sind  diejenigen  am  meisten 
dem  psychischen  Erkranken  unterworfen,  welche  entweder  anhaltende  geistige  An- 
strengungen ohne  die  nuthigc  Erholung  und  Abwechselung  haben,  wie  der  anhal- 
tend sitzende,  über  einen  und  denselben,  vielleicht  nicht  erreichbaren  Gegenstand 
grübelnde,  über  die  Kräfte  und  mit  Abbrechung  des  Schlafes  arbeitende  Stubenge- 
lehrte; dann  solche,  bei  welchen  heftige  Gcrauthsbewcgungen  in  Folge  schnellen 
Gluckwechsels  unvermeidlich  sind,  wie  Speculanten,  Wucherer,  Kaufleute  im  Gros- 
sen u.  dgl.,  oder  welche  eine  unruhige,  wechselvoile,  abenteuerliche,  mit  Noth  und 
Strapazen  verbundene  Existenz  mit  sich  führen  (wie  Spieler,  Abenteurer,  Kriegs- 
knechte u.  s.  w.);  solche,  bei  denen  das  Heraustreten  aus  der  eigenen  Persön- 
lichkeit gefordert  wird,  wie  Schauspieler;  ferner  solche,  welche  anhaltend  in  einer 
eingeschlossenen  verdorbenen  Luft  und  einsamen  düsteren  Räumen  zu  arbeiten 
haben,  wie  Bergleute;  oder  die  sich  anhaltend  der  Sonne  und  dem  Feuer  aus- 
setzen müssen ,  wie  Uüttenleute,  Bäcker,  Köche,  Schnitter,  Winzer,  Schieferdecker 
u.  A.  Nächstdem  ist  wohl  jede  Beschäftigung,  die  wir  nothgedrungen  und  ohne 
inneren  Beruf,  ohne  Talent  und  ohne  die  nöthigcn  Kenntnisse  treiben,  unter  ge- 
wissen Umständen  geeignet,  Geisteskrankheit  zu  erzeugen. 

Von  den  Lebensaltern  ist  das  Kindesalter  am  wenigsten  den  psychischen 
Krankheiten  ausgesetzt;  die  in  das  Greisenalter  hinüberreichenden  sind  meist  schon 
in  früheren  Jahren  ausgebrochen  oder  der  senilen  Hirnalrophie  entsprungen  (§.  373 
Anm.  1).  Das  erste  Jugend-  und  Mannesalter  ist  den  Geisteskrankheiten  schon 
mehr  ausgesetzt,  ani  meisten  jedoch  die  Zeit  zwischen  dem  25.  und  40.  Lebens- 
jahre; später  nehmen  sie  an  Zahl  nach  und  nach  wieder  ab.  Das  Geschlecht 
zeigt  einen  unbedeutenden  Unterschied ,  da  im  Ganzen  etwas  mehr  vom  männlichen 
als  vom  weiblichen  Geschlechle  erkranken,  bei  letzterem  über  die  Krankheit  mei- 
stens früher  ausbricht  und  namentlich  die  Zeit  der  Geschlechtsentwickelung  und 
des  Aufliörens  der  zeugungsfähigen  Jahre,  und  zwischen  diesen  die  Schwangerschaft, 
die  Geburt  und  das  Wochenbett,  die  häufigsten  Ausbrüche  von  Geisteskrankheit 
▼ertLlassen. 

Die  klimatischen  Verhältnisse  zeigen  einen  nicht  unbeträchtlichen 
Einflass  auf  die  Entstehung  psychischer  Krankheiten ,  von  denen  ja  mehre  selbst 
endemisch  sind;  doch  darf  hierbei  nicht  blos  an  die  physische  Verschiedenheit  des 
Klima's  gedacht  werden,  denn  die  verschiedene  Sitte  und  Lebensweise,  die  Ver- 
fassung, die  Nahrungsmittel  und  ähnliche  Einflüsse  wirken  wenigstens  ebenso  mäch- 
tig mit.  —  Anhallend  heftige  Wärme  und  Kälte,  sehr  schneller  und  bedeutender 
Temperaturwechsel  bringen  oft  psychische  Krankheiten  zum  Ausbruche ;  die  heisse- 
rcn  Monate  des  Jahres  haben  deren  mehr  als  die  gemässigteren ;  Februar  und 
März  sollen  die  geringste  Zahl  aufzeigen. 

§.  428. 

Die  Prognose  bei  Geistoskrankheilen  richtet  sich  vorzugsweise  Prognose 
nndi  diesen  Entstehungsarten.  Die  mögliche  oder  nicht  mögliche 
Entrenmng  der  ursächlichen  Schädlichkeiten  ist  Hauptbedingung  für 
die  Ili'iibarkeit  oder  Unheilbarkcit  der  daraus  entstandenen  psychi- 
schen Krankheit.  Doch  ist  haulig  auch  bei  zu  hebenden  Ursachen 
die  Geisteskrankheit  selbst  dennoch  nicht  heilbar,  ein  Verhältniss, 
welches  auch  bei  anderen,  besonders  bei  Nerven-Krankheiten  eintritt. 
Dann  ist  die  Dauer  und  das  Stadium  der  Krankheit,  der  acute  oder 
chronische  Verlauf  derselben,  das  mehr  jugendliche  oder  schon  vor- 
gerfickte  Alter  des  Patienten  und  endlich  die  Verschiedenheit  der 
Krankheitsform  selbst  für  die  Prognose  von  Wichtigkeit.  Manie  und 
primäre  Melanchohe  werden  leichter  geheilt,  Narrheit  seltener,  be- 
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j.  sonders  fixer  Wulm  und   sdiwachköjittge  NurHiKii 
Blödsinn  meislcns  gnr  iiidit. 

'"■  Im  Ganzen  ist  diu  Prognose  der  psyctiisclien 
günstiger  als  die  der  somatischen;  selir  viele  derselben  sind  rfilli^ 
unheilbar,  manche  ksscn  nur  Ins  auf  eineu  gewisseu  fuiict  die  Bti- 
lung  lu;  manche  täuschen  mit  scheinbarer  Genesung,  wihmid  sie 
sehr  bald  tuUcr  eben  su  schlimmer  oder  auch  sclilimmerrr  Form 
wiederkehren.  Ueberhaujit  ist  die  Neigung  zu  [lückfSllen  gross.— 
Dafür  gelingt  die  Heilung,  oder  doch  aulTidleiidc  Ueschwichtigun^ 
nucli  bisweilen  ptölzlich  unerwartet,  sogar  durch  lufallige.  wentgsteas 
ubsidilslose  Einwirkungen  geistiger  und  kOr|ier!iclier  Art. 

Aud)  nach  der  Heilung  bleiben  gern  eine  gi-wisse  geistif)e 
Schwäche,  Reizbarkeit,  Verstörtheit,  Soiiderharkeil,  Verschrubenlicit. 
lingemüthliclikeit  und  ahnliche  Ungewöhnlichkeiten  in  Bezug  auf  d» 
geistige  Leben  zurück. 

§.  429. 
1»  Die  Behandlung  der  Geisteskranken  ist  nur  in  dazu  geag- 
neten,  zweckmüsstg  eingerichteten  und  nicht  lu  überfülllrn  An^M) 
räüilich,  weil  nur  in  diesen  der  Ktankc  vOllig  aus  seinen  bislieri|eii 
Verhältnissen  entl'ernl  werden  kann,  was  die  erste  Bediogting  tor 
Heilung  psychischer  Krankheiten  ist.  Denn  theils  sind  diesr  liishcri- 
gen  Verhältnisse  und  Umgebungen  meist  die  alleinigen  oder  wenigttnos 
mitwirkenden  Ursachen  der  Krankheit,  theils  sind  sie  fest  und  iiuü^ 
mit  derselben  verbunden  und  gleichsam  vcrwadisea,  sv  dlM  tiltt 
völlig  neue,  der  Krankheit  angemessene  Umgebung  erfonteriicfa  ist, 
um  irgend  erfolgreicli  auf  deu  Kranken  zu  wirken.  S«br  häufig 
werden  die  Geisteskranken  erst  dadurch  schwer  und  unheilbar  krank, 
weil  sie  aus  Unwissenheit,  Neugierde  und  Buhheit  ganz  lahch  be- 
handetl,  geneckt,  gereizt,  und  allerlei  unverständigen  oder  gi-nüsamen 
Experimenten  (von  Aerzten  und  Laien)  ausgesetzt  sind,  ehe  uiau 
sie  in  den  Anstalten  unterbringt.  Dazu  fehlen  der  Privaliiratis  eint 
Menge  jener  Hülfsmittel  (gut  eingerichtete  und  mit  der  n&thigcn  gei- 
stigen Bildung  versehene  Wärter,  stele  Aufsidil,  sU-enge  Zucht  und 
biäl,  Anstalten  für  Gymnastik.  Gartenarbeilen  n.  dgl.).  neldie  liier 
zum  Erfolg  unentbehrlich  sind.  Und  es  miasglücken  daher  in  der 
Regel  die  ausserhalb  der  Irrenhäuser  angestellten  Ueilversuche ;  ja, 
es  wird  mit  denselben  gewöhnlich  die  widiügslo  Zeiliieriode  dltt 
Heilbarkeit  verabsäumt  und  verdorben.  Doch  inuss  allerdings  auch 
clie  ganze  Einrichtung  der  Irrenanstalt  von  solcher  Art  seyu,  d^ss 
sie  eine  wirkliche  Heil- und  Genesnngs-Ansti-ilt  scy,  und  ntdtl 
Wo8  einen  Unterbringungs-  oder  ßändigungs-Ort  für  geßhrlidie  udir 
lästig  gewordene  Mitglieder  der  menschlichen  Gesellschaft  darsleOe. 
Kntechieden  unheilbare  Ine  sind  in  besonderen  i'fleganstalten 
unter  ärztlicher  Leitung  unterzubringen. 

Die  Behandlung  selbst  zeißllt  in  zwei  wichtige  Theilc,  diu  »ich 

gegenseilig  einleiten  und  ergänzen  müssen,  nämlich  in  die  snma- 

<nd  in  die  jisychische  Cur.   Die  erstcre  hat  us  mit  i 
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seitigung  der  körperlichen  Ursachen  und  Conipiicationen,  die  letztere  Behandi.c 
mit  Umstimmung  der  geistigen  Thätigkeilen  seihst  zu  thun.  Beide  Geistes. 
richten  sich  zunächst  auf  Beseitigung  der  erkannten  Ursachen,  welche**''*'"***''**' 
die  Krankheit  hervorriefen  und  unterhalten.  Beide  müssen,  fast  noch 
mehr  als  jede  andere  Behandlung,  streng  individualisiren.  Beide,  die 
somatische  sowohl  als  die  psychische  Behandlung,  sind  in  der  Haupt- 
sache entweder  mehr  erregender  und  steigernder  Art  (z.  B.  durch 
hessere,  mehr  nährende  und  reizende  Kost,  belebende  und  stärkende 
Heilmethoden,  angemessene  Arbeit  und  Zuspräche,  geistige  Anregung 
und  Erheiterung),  oder  mehr  beruhigender  und  herabstimmen- 
der Natur  (z.  B.  durch  entziehende  Kost  und  Lebensweise,  küh- 
lende, beruhigende,  schlafmachende,  pulsverlangsamende  und  ab- 
leitende Heilmittel,  durch  ermüdende  Arbeit  oder  auch  Einstellen 
derselben,  Ruhe  und  Stille,  Einsamkeit,  Finsterniss,  Abhaltung  aller 
Sinnesreize,  Vermeidung  von  Entgegnungen  oder  Gesprächen  mit 
dem  Kranken,  selbst  gewisse  Zwangsmittel,  wie  Zwangsweste,  Zwang- 
stubl  u.  s.  w.).     Wovon  mehr  in  der  Anmerkung. 

Anm.  1.  Die  somatische  oder  köq>erliche  Behandlung  j^sycbischer  Krank-  ^ 
heilen  hat  nicht  nur  die  offenbaren  körperlichen  Ursachen  derselben  ihrer  Natur  körperlich 
gemäss  zu  behandeln,  sondern  auch  die  nächst  den  psychischen  Erscheinungen 
obwaltenden  körperlichen  Zufälle  mit  sorgfältiger  Berücksichtigung  der  entfernten 
Ursachen  als  Fingerzeig  für  die  Hauplcur  des  Ucbels  selbst  zu  benutzen;  ja  oft 
geben  diese  die  einzig  sichere  Indication  aU  So  wird  der  Zustand  des  Gefäss- 
systems  uns  lehren,  ob  wir  eine  kühlende,  antiphlogistische,  ableitende  Heiinietbodc 
einzuschlagen,  eine  entziehende  Lebensweise  anzuordnen  haben,  oder  ob  es  viel- 
leicht im  Gegentheil  einer  erregenden ,  stärkenden  Heilmethode  und  einer  gut  näh- 
renden Kost  bedürfe.  Der  Zustand  des  Nervensyslemes  und  die  bekannten  Zeichen 
desselben  müssen  es  dem  erfahrenen  Arzte  an  die  Hand  geben,  ob  eine  krankhafte 
Erregbarkeit  und  Beweglichkeit  desselben  die  Anwendung  der  entziehenden  und 
beruhigenden  Heilmethode  mit  späterem  Uebergang  zu  emer  massig  stärkenden  fordere, 
oder  ob  ein  torpider,  schwer  zu  erregender  Zustand  des  N'ervensystemes  obwalte, 
bei  welchem  die  kräftiger  anregenden  Nenenmittel  ihre  Anwendung  finden  können. 
Nicht  selten  wird  man  genöthigt  seyn,  schon  zur  Schonung  der  Kräfte,  bei  anhal- 
lendem Delirium  die  schlafmachenden  Mittel,  wenigstens  für  einige  Nächte,  anzu- 
wenden. Genauere,  im  Verlauf  der  Krankheit  wiederholt  und  mit  Rücksicht  auf 
den  Erfolg  der  Mittel  angestellte  Untersuchungen  werden  uns  dann  auf  die  Erkennt- 
niss  anderweitiger  Krankheitzustände  des  reproductiven  Syslemes  (Torpidität  des 
Darmkanales,  Fehler  des  Abdominalblullaufes  und  der  Abdominalfunctionen  über- 
haupt ,  Störungen  des  Monatsllusses,  Genitalreizung,  Lungen-  oder  Herzübel  u.  s.  w.) 
und  zu  einer  rationellen  körperlichen  Behandlung  führen,  welche  die  psychische 
Cur  zweckmässig  vorbereite  unji  begleite.  Gewiss  aber  ist  auf  solchem  Wege  weiter 
zu  gt'lnngen,  als  wenn  empirisch  ohne  sichere  Unterscheidung  der  Fälle  schwächende 
Hciluiethodru  oder  angreifende  Erregungsmittel  angewendet  werden,  die  oft  der  zu 
behandelnden  Krankheit  auf  keine  WtMse  entsprechen,  den  Kranken  körperlich  und 
geistig  unheilbar  zerrütten,  und  zuletzt  in  der  angeblichen  Unheilbarkeit  des  UebeU 
ihre  Enti>chuldigung  suchen.  Nächstdem  werden  manchmal  passend  seyn :  die  Haut- 
reize und  Drastica,  Kallwassercuren,  Mineralwassercuren,  Bäder  und  Begiessungen, 
Sturzbäder,  Ekelcuren  und  eine  vorsichtige  Auswahl  und  anhaltende  Anwendung 
der  specilisch  auf  das  Gehirn  wirkenden  Mittel  (sn  z.  B.  Stramonium,  Belladonna, 
Opium,  Digitalis,  Tabak.  Safran,  Hanf  u.a.m.).  Die  Complicationen  und  die 
Ausgangs  krank  heiten  verlangen  begreiflicherweise  eine  besondere  Behandlung, 
welche  hier  doppelt  vorsichtig  seyn  muss. 

A  n  m.  2.     Die  psychische  oder  geistige  Behandlung  muss  in  der  somatischen        U. 
ihre  Begründung  und  Vorbereitung  tinden,  wie  sie  auch  in  dem  ganzen  Gefolge  der    geistige. 
Cur   von  jener  unterstützt   werden   muss.     Sie   gleicht    in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
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)eh«niU.d.  einer    Erziehung  lu  vcmunfiniässigoui  Denken  und  frei-sclhsländigem  RandrlD. 

Gei»t«s-    Der  Irrenarzt  musH,  wie  der  Lehrer  und  Erzieher,  Duldung,    Liehe  und  Narh*Khi 

raiikheii«D:init  Ernst,  Consequenz  und  wü  nüthig  Strenge  zu  verliindeu  bissen.     Da*  SrhwJN 
II.        rige  hierhei  ist,  dass  ein  einfache?  krafHigefi  und  überzeugendes  Zureden  hiernicfci 

geistig«»,  ausreicht,  der  Leidende  überhaupt  gar  nicht  psyrhisch  krank  seyn  würde,  ««mi 
er  für  solche  Mittel  empfänglich  wäre;  da«  auf  der  anderen  Seite  aber  ein  offeo- 
barer  Widerspruch  nicht  vertragen  wird,  derselbe  die  Kranken  oft  nachtheilig  »r- 
regt  oder  verschlossen  und  vüllig  unzugänglich  macht ,  oder  ab«T  gar  niclit  im 
ihnen  beachtet  und  berücksichtigt  wird.  Da  bleibt  als  einziger  Aiihaltepnnct  ßr 
ein  geistiges  Einwirken  allein  übrig,  die  noch  gesunde  Seite  des  gei<tigen  Orgaoii- 
inus  aufzusuchen,  um  von  hier  aus  sich  einen  Weg  für  die  Behandlung  de«  kne- 
ken  Seelenlebens  zu  bahnen.  So  giebt  bisweilen  die  Liebe  zum  Leben ,  zur  Fni- 
heil,  zu  gewissen  Personen  und  Beschänigungen,  Ehrgefühl,  religiöses  Gefühl.  Slns 
ben  nach  That  und  Wirksamkeit  überhaupt  oder  nach  der  Erreichung  gcniswr 
Zwecke  insbesondere ,  einen  solchen  Anfangspunct  der  psychischen  ßehandluui;  ak, 
wenn  der  Arzt  ihn  zu  finden  und  zu  benutzen  weiss ,  was  vtm  dem  wahrhaft  an- 
sichtigen  und  in  seiner  Kunst  tüchtigen  Künstler  wohl  zu  erwarten  ist. 

Ist  ein  solcher  Anfang  gemacht,  so  leistet  die  allgemeine  Einncblnnfr  eines 
guten  Irrenhauses  schon  an  sich  viel  und  der  Arzt  hat  bei  jedem  einzelnen  Krank« 
nur  das  noch  Fehlende  und  speciell  Nöthigc  zu  ergänzen.  Ein  gut  eingericbteie« 
Irrenhaus  soll  aber  gleichsam  eine  Schule  des  wechselseitigen  riiterrichts  darstellen, 
in  welcher  jeder  Einzelne  auch  etwas  zu  dem  Zwetke  des  Ganzen,  belHireod.  he- 
rathend  und  beispielgebend  beiträgt,  und  in  welcher  Ordnung  die  Seelo  des  tan- 
zen ist  und  jeden  Einzelnen  mit  ihrem  wohlthatigen  Einflüsse  durchdringt.  So 
muss  auch  eine  solche  Anstalt  vor  Allem  dafür  sorgen,  dass  so  viel  nur  iomer 
möglich  die  Kranken  von  dem  ihnen  meist  so  lieb  gewordenen  Mussigeange  ahgc- 
zogen  und  zu  einer  zweckmässigen,  ihren  Wünschen  und  Kräften  entsprerhrnden 
Be«cbäftigiuig  angehalten  werden,  die  bald  in  Haus-  und  Gartenarbeit,  bald  in  ler- 
sehiedenen  Handwerken,  Künsten  und  selbst  wohl  auch  in  geistigen  AHuMti^n  be- 
stehen, und  über  deren  Auswahl  nur  der  Arzt  entscheiden  kann.  Sehr  urazlidi 
haben  sich  oft  allerlei  körperliche  L'ebungen  erwiesen,  welche  drn  Kninken  zq 
einer  Art  um  Selbstbeherrschung  nöthigen  und  doch  unterhaltend  genug  >ind,  um 
ihm  diese  .Nöthigunff  nicht  fühlbar  zu  machen :  z.  B.  die  Gymnastik,  das  Eifrnren. 
Tanzen,  gewisse  Handarlieiten.  das  Declamiren  und  Vorlesen,  sogar  thealralivln» 
Leistungen.  Bei  beginnenden  SeHenstörungen  kann  eine  Heise ,  eine  Ortsverände- 
rung vtin  Nutzen  seyn,  aber  auch  den  Ausbruch  befördern.  Viele  Geiste^kraiike 
sind  fri'ilich  zu  aller  Beschäftigung  unfähig  und  müssen  wenigstens  an  tichor^am 
und  an  strenge  i'nterordnung  des  eigenen  Willens  unter  fremd**  Anordnungen  ge- 
«••hnt  werden,    »a<  ebenfalls  eine  wichtige  Bedingung  aller  psychischen  Curen  i^l. 

§.  430. 
ifh.MM!  j  liie  Heconvalescenz  der  psychischen  Krankheiten  ist  so  zu 

eDe»f i:Jrt..|oiten .  dass  der  Kranke  aus  den  bisherigen  Umgehungen ,  aus  den 
Ueihen  der  eigentJidien  Kranken  entfernt  und  nach  und  nach  in 
seine  gowohnt«^  Lebensweise  wieder  eingeführt  werde  (Genesungs- 
hauserK  Bei  dieser  selbst  müssen  diejenigen  Schädlichkeiten  sorg- 
falti)!  abgehahen  werden,  aus  welchen  die  fiherstandene  Krankheit 
sich  ent«%ickoU<  *.  eine  passende  Beschäftigung,  zweckmässige  geistige 
l-jnmirkung  sind  zur  dauennien  Befestigung  der  Genesung  unent- 
iK'hrlloh.  Eine  genaue  Beobachtung  des  Kranken  in  Hinsicht  der 
Vorlinfor  etwaiger  Rücklälle  muss  längere  Zeit  noch  statllinden. 


Ia*« 


§.  431. 

,..,  ^  1**«'  Kinlheilun^  der  Geisteskrankheiten  in  einzeloe 
^  orm«Mi  odor  Arten  LVist  sich  auf  sehr  ferschiedene  Weise  durdi- 
t^ihroii.    ,L<   ,L^s  MiierMl   au>   einer  Menge   einzelner  Fälle   bestehl, 
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welche  gleichsam  die  Gesammlzahl  aller  möglichen  Geistesrichtungen  cia»*iüi 
des  Menschen  (in  pathologischer  Färbung  und  Richtung)  repräsentircn.  «»onde 
Hierbei  kann  man  zwei  verschiedene  Wege  einschlagen,  den  medi-  /^*'®*®f 
cinisch-praktischen  und  den  philosophisch -psychologischen;  beide '^'^'^"''''*^* 
müssen  jedoch  dereinst  hei  vollkommener  Ausbildung  der  Psychiatrie 
und  der  Psychologie  in  £inen  zusammenfallen  oder  wenigstens  zu 
demselben  Ziele  fuhren. 

Medicinisch-praktisch  hat  man  die  Geisteskrankheiten 
cingetheilt,  indem  man  empirisch  gewisse  in  der  Erfahrung  gegebene 
Gruppen  von  Erscheinungen  und  Ursachen  auf  diesem  Felde  ebenso 
zusammenfasste ,  wie  dies  bei  somatischen  Krankheiten  geschieht. 
Dahin  gehört  die  alte  Eintheilung  der  Geisteskrankheiten  in  Manie, 
Melancholie  und  Blödsinn ;  die  ihr  nahe  stehende  Pinel-Esquirorsche 
in  Monomanie  (iixen  Wahn),  Manie,  Narrheit  und  Blödsinn.  Diese 
Eintheilung  stellt  eigentlich  die  Ilauptstadien  des  psychischen  Er- 
krankens  dar,  welche  wir  oben  erwähnt  haben  (§.  426),  und  hat 
schon  deshalb  praktischen  Werth. 

Psychologisch  theilt  man  die  Geisteskrankheiten  ein,  indem 
man  die  sogenannten  Vermögen  der  Seele,  wie  sie  die  Psychologie 
lehrt,  der  Classification  zu  Grunde  legt,  je  nachdem  das  eine  oder 
das  andere  derselben  vorzugsweise  der  Herd  der  Krankheitsäussenin- 
gen  ist.  Von  dieser  Art  ist  die  von  Heinroth  gegebene  Eintheilung 
der  Geisteskrankheiten.  Wir  folgen  dieser  letzteren ,  weil  sie  auf 
eine  klare  und  logische  Weise  das  ganze  Gebiet  übersehen  lässt  und 
dabei  mehr  oder  weniger  den  Functionstörungen  des  übrigen  Ner- 
vensystems ähnliche  Sj)ecies  giebt:  also  gewissermaassen  physiolo- 
gisch (wenigstens  durch  Analogie)  begründet  ist. 

An  111.  Hallen  wir  uns  nämlich,  um  zu  oinor  miturgomässen  Eintheilung 
der  geistigen  Fähigkeiten  und  Vermögen  der  Seele  zu  gelangen,  an 
dfe  uns  um  so  Vieles  leichter  erkeimhare  körperliche  Einrichtung  des  menschlichen 
Organismus,  so  gewinnen  wir  folgendes  Bild  für  die  Enlwickeluug  der  geistigen 
Vennögen. 

Schon  in  der  rein  körperlichen  Sphäre  des  Organismus  lässl  sich  ein  Gegen- 
salz von  Aufnahme,  Verarbeitung  und  Ausscheidung  bemerken :  Auf- 
nahme der  Nährstoffe  und  Ausleerung  verbrauchter  Blutbestandthcile,  die  Aufnahme 
und  Wiederabgabe  des  Sauerstoffs.  Derselbe  Gegensatz  wiederholt  sich  auf  der  zu- 
nächst höheren  Stufe  organischer  Thätigkeil  in  den  animalen  functiooen  als  Em- 
pfindung, Keflexaclion  und  Bewegung.  Statt  der  Aufnahme  und  Aus- 
««.heidung  von  Stoffeii'  ist  es  aber  hier  eine  mehr  körperlose  Wirkung,  welche  durch 
die  Sinnes-  und  Empfindungsnenen  aufgenonnnen,  durch  die  Organe  der  willkuhr- 
liehen  oder  der  Rellex-Bewegung  auf  die  Aussenwelt  übertragen  wird. 

Derselbe  (iegensatz  wiederhuJt  sich  denn  auch  in  den  psychischen  Func- 
tionen selbst.^Die  Seele  wendet  sich  der  Aussenwelt  erkennend  durch  den  Ver- 
sland, auf  dieselbe  einwirkend  durch  den  Willen  zu,  woM  alle  unsere  Er- 
keiintniss  der  Aussenwelt  nur  auf  diu^Sinne  basirl,  nur  durch  Empßndung  möglich 
ist ,  und  hinwieder  alles  Einwirken  von  der  Seele  aus  nur  durch  die  willkührlichc 
Muskelbewegüng  geschoben  kann.  In  engerer  Beziehung  auf  unsere  eigene  Persön- 
lichkeit erfassen  wir  die  Ges.uninleindrücke,  welche  unser  sensibles  Nervensystera, 
bfwusst  oder  unbewus^i,  von  dem  eigenen  Körper  und  von  der  Aussenwelt  empfängt, 
inj.or<'rn.  als  sie  uns  theils  \a\s\  oder  l'nlust  verursacht,  tbeils  zum  Begehren  oder 
Verabscheuen  antreibt;  Ersieres  giebt  die  Affecte,  Letzteres  die  Leidenschaften; 
und   beider   gemeinschaftlicher   Herd   ist  das  Gemülh,  gleichsam  die  Lebenspan- 
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f^.f^,  riung.  der  \iUile  Tonn*  unserer  Seele,  die  psychische  Rcflexfuoclion.     Nach  die>rii 
'«1  r    Schema  der  Hauptrichlungen  unserer  Seelenthätigkeit  würde  mao  also  die  Geiste*- 
ite*-    •<rariken    I.   hauptsächlich   darnach   eintheilen,  je   nachdem  vorzugsweise  die  Ver- 
h  ii  n  •*  *  3  "  <*  ^  *  *  ****^*"  <J  e  n» "  t  h  s  -  oder  Willens-Functionen  abnorm  er<Jcbein«L 
*'  ^"  Hinsichtlich  der  Art  der  vorhandenen  Ahnormität  aber  lehrt  II.  schon  die  obrr- 

flächlichste  Bekanntschaft  des  Nichtarztes  mit  Geisteskrankheiten,  wie  der  praktische 
Bedarf  in  Irrenanstalten ,  unter  den  Geisteskranken  die  Ruhigen  Tun  den  L  u- 
ruhigeii  unterscheiden.  Wir  dürfen  diese  in  der  Natur  der  psychischen  Krauk- 
heilen  hegrundete  Unterscheidung  unserer  Eintheilung  derselben  um  so  mehr  zu 
Grunde  legen,  da  wir  schon  in  ähnlicher  Weise  die  Nenrenkrankheiten  in  Krampf 
und  Lähmung,  Hyper-  und  Anästhesie  eingetheilt  haben.  —  Wir  nennen  nun  die- 
jenigen Geisteskrankheiten,  an  welchen  die  sogenannten  unruhigen  Kranken  leiden. 
Exaltationen,  diejenigen  der  ruhigen  Kranken  aber  Depressionen,  uod 
bestimmen  die  weiteren  Cnterabtheilungen  nach  demjenigen  Seelenvennögen ,  wel- 
ches vorzugsweise  in  krankhafter  Erregung  oder  Herabslimmung  begriffen  erscheint. 
So  stehen  in  der  Reihe  der  Exaltation:  -die  Narrheit,  die  Tollheit  und  der 
Wahnsinn,  in  der  Reihe  der  Depressionen:  der  Blödsinn,  die  Willenlosigkeit 
und  die  Melancholie.  Oder  aber  (was  dasselbe  ist)  man  unterscheidet  als  knok- 
hafte  Aeusserungen  des  Verstandes  Narrheit  und  Blödsinn,  als  solche  des  Wil- 
lens Tollheit  und  Willenlosigkeit,  und  als  solche  des  Gemüthes  Wahnsinn  uod 
Melancholie. 

Freilich  setzen  sich  diese  Hauptformen  wieder  auf  das  Mannichfaltigste  loit 
einander  zusammen  und  folgen  auf  einander  (wie  schon  oben  §.  426  erwähnt)  als 
einzelne  Stufen  oder  Grade  des  psychischen  Erkrankens  bei  einem  und  demsefhen 
Kranken,  wodurch  eine  grosse  Zahl  von  Arten  im  wirklichen  Leben  sich  ergeben 
kann.  Der  praktische  Arzt  bedarf  aber  hier,  wie  auf  jedem  anderen  Gebiete  seiner 
Kunst,  sicherer  Anlialtepuncte,  um  welche  er  die  Mannichfaltigkeil  der  Erschei- 
nungen sammelt  und  ordnet  und  zu  dem  Zwecke  des  Heilens  übersehbar  macht. 
Hierzu  sollen  diese  Formen  dienen,  von  deren  jeder  jetzt  noch  einige  Worte  ins- 
besondere zu  sagen  sind. 

§.  432. 

rien.  1.  Die  Narrheit,  Verrücktheit  (Faiuüas,  Paranoia)  le'igl 

\*  sich  durch  verkehrtes  Handeln  in  Folge  von  verkehrter  Verstandes- 
'"''^"^"'thätigkeit,  durch  falsche  Einhildungen  von  Reichthuui,  Ansehen  und 
rrheit.  Bedeutung,  durch  Gxe  Ideen  oder  auch  durch  unaufliörlichen  Wechsel 
derselben,  durch  ein  unruhiges,  zweckloses  Umhertreiben,  durch 
grosse  Geschwätzigkeit.  Der  Blick  ist  daher  bald  unstet,  zerstreut, 
bald  für  längere  oder  kürzere  Zeit  fest,  stier,  stechend ;  die  Gesichts- 
züge beweglich,  zerrüttet,  oder  kalt;  der  äussere  Anzug  vernach- 
lässigt oder  geckenhaft  und  phantastisch  geputzt.  Die  Narrheit  täuscht 
öfters  unter  dem  Scheine  von  körperlicher  und  selbst  geistiger  Ge- 
sundheit, so  lauge  gewisse  Ideen  nicht  berührt  werben ;  sie  ersdieint 
dem  Unkundigen  wohl  auch  nur  als  ungewöhnliche  Lebhaftigkeit, 
als  Ausartung  des  Temperamentes;  sie  kündigt  sich  aber  dem  ge- 
übteren Beobachter  duixk  den  bemerkbaren  Mangel  an  Zusammenhang 
der  Gedanken  und  durch  eine  gewisse  Grenze  an,  bis  zu  welcher 
allein  der  Narr  scheinbar  vernünftig  denken  und  sprechen  kann. 
Ihre  Ursachen  hat  die  Narrheit  am  häufigsten  in  geistiger  Ueber- 
spannung,  geschehe  dieses  nun  durch  das  Vertiefen  in  Geistesau- 
strengungen,  die  entweder  die  Kräfte  des  menschlichen  Geistes  über- 
haupt oder  doch  wenigstens  die  Kräfte  dieses  Individuums  übersteigen, 
oder  geschehe  es  in  Folge  heftiger  AfTecte  und  Leidenschaften, 
namentlich  der  Ehrsucht,  des  llochniuths,  der  Habsucht  u.  dgl.   Nicht 
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selten  ist  die  Verstandesverwirrung  erst  Folge  von  Geniülhsversto-  Artende 
rung,  daher  Ausgang  von  Melancholie  oder  Wahnsinn,  und  geht  meist  (ieistes- 
gpater  Schritt  für  Schritt  zum  Blödsinn  über.  krankheUc 

Bei  der  Behandlung  ist  vor  Allem  darauf  zu  halten,  dass  derp;^j,„^,j^^^ 
Kranke  sich  in  die  Unterordnung  unter  eine  fremde  Denkungsweise    '   i.'^ 
und  einen  fremden  Willen  finden   lerne  und  an  eine  in  jeder  Hin-  Narrheit 
sieht  streng  geregelte  Lebensweise  gewöhne,  während  zugleich  bald 
durch  eine  entziehende  Heilmethode   die  krankhafte  Exaltation    be- 
schwichtigt wird,    bald  durch  Erziehung,   Beschäftigung  und  Pflege 
eine  geistige  und  körperliche  Ableitung  von  den  krankhaften  Ideen- 
gängen und  eine  geistige   und   körperliche  Erstarkung  des  Kranken 
zu  fördern  oder   doch   dessen   Uebergang  zum  Blödsinn    hinauszu- 
halten ist. 

An  ID.  Die  Form,  wo  die  Verrncklheil  melir  in  einem  blödsinnigen,  faden, 
thönchleo  Wesen  besteht,  nennen  manche  Moria,  Narrheit,  und  hierher  würde 
wohl  auch  das  lateinische  Wort  Faluus  gehören.  —  Wenn  der  Zustand  sich  dem 
gesunden  noch  nähert  und  der  Verrückte  sich  bemüht,  seine  Grillen  mit  Vernunft- 
grunden  zu  beweisen,  so  stellt  dies  die  räsonnirende  Narrheit  dar. —  Wenn 
eine  einzelne  krankhafte  fixe  Idee  oder  Gedan  k  enrei  he  das  Thun  und  Den- 
ken des  Individuums  vollständig  (dauernd  oder  vorübergehend)  beherrscht,  so  stellt 
dies  die  sogenannte  Monomanie  oder  partielle  Verrücktheit  dar,  welche 
freilich  oft  den  blossen  Gelüsten  und  Trieben  nahe  steht.  Eine  mit  das  Maass 
der  Dinge  oder  der  eigenen  Bedeutung  vergrössernden,  grossartigen,  hochtrabenden, 
grossthuenden ,  überschätzenden  Ideen  (welche  übrigens  sehr  verschiedene  Gegen- 
stände betreffen  können)  einhergehende  Verrücktheit  nennt  man  neuerdings  Grös- 
senwahn,  Monomanie  des  yrandeurs  (Vorbote  der  Paralyse,  s.  o.  §.  426  Anin.). 
—  Wenn  zahlreiche  verkehrte  Ideen  den  Kranken  beherrschen,  mit  einander  abwech- 
seln und  sich  unter  einander  mengen,  so  heissl  dies  die  Verwirrt  heil  oder 
allgemeine  Verrücktheit. 

§.  433. 

2.  Der  Wahnsinn,  die  krankhafte  £ k s  t a s e  oder  Verzilckung  2. 
(Ecstaaia),  die  Verzücktheit  oder  Schwärmerei:  ist  ein  krankhaftes  e***^**«®« 
Toben  der  Phantasie,  gleichsam  ein  Aussersichseyn,  ein  fortgesetztes 
waches  Träumen,  eine  Trunkenheit  ohne  Wuth,  ein  Leben  in  einer 
von  der  eigenen  Phantasie  geschad'enen,  von  der  Wirklichkeit  unab- 
hängigen Weit  voll  Wahnbilder  und  Täuschungen.  Der  Kranke  ver- 
wildert im  Aeussern  oder  putzt  sich  phantastisch  heraus,  prunkt 
und  prahlt,  oder  versinkt  verzückt  in  überirdische  Anschauungen, 
welche  oft  auf  wirklichen  Hallucinationen  beruhen.  Oft  achtet  er 
weder  auf  Schlaf  noch  Nahrung;  seine  AfTecte  und  Leidenschaften 
verwirren  sich  in  einer  heftigen,  aber  nicht  andauernden  Aufregung; 
eine  neue,  entweder  heitere  und  lichte  oder  auch  schreckenvolle 
Welt  ist  ihm  geöffnet,  wie  dem  Träumenden,  und  wie  dieser  ist 
er  allen  Sorgen  der  bestehenden  enthoben.  —  Diese  Krankheitsform 
kommt  am  meisten  bei  Personen  sanguinischen  Temperamentes  und 
lebhaften  Geistes  vor,  und  geht  am  häufigsten  von  einer  schwär- 
merisch-mystischen Bildung  aus,  zu  der  sich  ja  schon  im  noch  ge- 
sunden Leben  jener  übersinnliche  Hochmuth  gesellt,  der  leicht  end- 
lich zum  Wahnsinne  führt. 

Die  Behandlung  wird  besonders  dafür  zu  sorgen  haben,  dass 
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inender  der  Kranke  wieder  in  das  Gebiet  des  gewöhnlichen  Lebens  herab- 
Geistes-    gezogen  und  seinen  Träumen  schonend,  aber  dauernd  entrfickt  werde, 
ankheitcu.  ^^g  durch  eine  zweckmässige  anhaltende  ßeschäftigungsweise,  theils 
taiiailonen.^"'*^*^  körperliche    anstrengende  Arbeit,    theils  durch    Denkübungen 
mehr  mechanischer  Art  am  besten  geschehen  kann   und   durch  die 
medicinische,  beziehentlich  körperliche  Behandlung  unterstützt  wer- 
den muss. 

Anni.  AU  Unterarten  kann  man  hier  unterscheiden,  nach  dem  Gegenstand 
der  Täuschungen:  den  religiösen  Wahnsinn  {Ecstasis  religiosa)^  den  Liebesi^ithn- 
sinn  {Mania  erotica,  welcher  durchaus  verschieden  ist  von  der  rein  sexuellen  Idee 
hei  Nymphomanie  oder  Salyriasis)^  die  D  aemonomanie,  die  Versewiith 
u.  dgl.  m.  —  Sehr  oft  ist  diese  Form  mit  der  vorigen  verbunden ,  eine  Folgr  der 
irrigen  Ideen,  welche  den  Wahnwitzigen  zu  allerlei  chimärischen  Plänen  narh 
aussen,  den  Aberwitzigen  zu  allerlei  Einbildungen  in  Betreff  Abcrsinnhcber 
Dinge  antreiben. 

§.  434. 

3-  3.  Die  Tollheit  oder  Tobsucht,  Raserei,  die  krankhafte 

Fobsuchi.  ^Yutij  (Mania)  zeigt  sich  als  krankhaft  entbundene,  alle  Schranken 
durchbrechende  Thatkrafl,  als  blinder,  zweckloser  Zerstörungstrieb, 
wobei  der  krankhaft  erreg^e  Wille,  nicht  mehr  der  Vernunft  unter- 
geordnet, sich  mit  gewaltiger  Kraft  in  Widersetzlichkeiten,  Gewalt- 
thätigkeiten,  Misshandlungen  Anderer,  Lärmen,  Toben,  Schreien  u.s.w. 
entfadet.  Die  Manie  erscheint  am  häufigsten  periodisch,  in  einzelnen 
Anfällen  mit  mehr  oder  weniger  deutlichen  lichten  Zwischenräiuneo, 
oft  von  längerer  Dauer  {}fania  periodica)^  oder  als  höchste  Stei- 
gerimg der  beiden  vorigen  Formen  (zimi  Theil  in  Folge  äusserer 
Veranlassungen,  z.  B.  plötzlicher  Gemuthseindrucke  oder  gewaltsamer, 
dem  vorigen  Icleengang  entgegentretender  Hindernisse).  —  In  dem 
Anfalle  selbst  zeigt  sich  meistens  ein  der  Phrenitis  ähnlicher  Zu- 
stand mit  ungemein  vermehrter  Muskelkraft;  das  Gesicht  ist  rotb, 
der  Kopf  heiss,  die  Augen  funkeln,  rollen  wild  umher  und  sind  eben- 
falls geruthet,  die  Sprache  artet  in  lautes  Schreien  und  Brüllen  ans, 
der  Kranke  schlägt  um  sich  und  wuthet  gegen  Alles,  was  ihn  um- 
sieht, selbst  gegen  das  Leblose.  Das  Festhalten  und  Bändigen  ist 
schwer  und  oft  nur  durch  besondere  Vorrichtungen  (Zwangswesie, 
Zwangstuhl  u.  s.  w.)  möglich.  Nach  dem  Anfalle  bleibt  meist  ein 
in  sich  gekehrter,  stumpf  hinbrütender  Zustand,  oder  auch  ein  stilles 
f'ürsichwüthen,  noch  auf  kurze  Zeit  oder  auch  bis  zum  Ausbruche 
des  nächsten  Anfalles  zurück.  Die  Krankheit  befallt  am  häufigsten 
Männer  von  cholerischem  Temperament  und  von  robuster,  pletho- 
rischer Constitution,  hängt  oft  entschieden  von  Hirnen tzündungtn 
ab,  oder  ist  durch  die  den  Irren  quälenden  Vorstellungen,  auch  wohl 
durch  das  Verhalten  seiner  Umgebung  hervorgerufen. 

Die  Behandlung  besteht  hier  in  Beschränkung  der  geistigen 
und  kürpcriichen  Thätigkeit;  theils  durch  die  für  UnschädlichkiMt  des 
Kranken  anzuwendenden  Zwangsmittel,  theils  durch  fintziehun^^  aller 
Sinnen-  und  Seelenrcize,  durch  Buhe,  Finsterniss,  Absperrung,  Lan- 
geweile, schmale  Kost  und  durch  die  Anwendung  der  kühlend-anti- 
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phlogislischen  und  ableitenden  Heilmethode.  —  Ein  richtiges  sicheres  Anend« 
und  ruhiges  Entgegentreten  des  tüchtigen  Arztes  thut  oft  Wunder  ^eisief 
zur  Beseitigung  des  Anfalles.  Oft  lässt  man  diesen  am  besten  un-**^""******' 
gehindert  austoben  und  sorgt  nur,  dass  sich  Patient  dabei  nichlKtaha^inr 
Schaden  zufüge.  3. 

,    ,.    _  ,        ,         ,        ,      ,        ,  TobsucI 

A  n  m.     Audi  die  Tobsuchlausbniche  beruhen  auf  abnormen  Vorstellungen ;  doch 

bleiben  diese  in  manchen  Fällen  lange  verborgen  (Plalner's  Amentia  occulla)  und 
erst  der  gcwaltlhalige  Ausbruch  (Raptus)  verrälh  die  bisherige  Geisteskrankheit. 
Dies  ist  die  sogenannte  Mania  sine  delirio.  —  Andererseils  sind  tobsüchtige  Aus- 
brüche sehr  häufig  bei  Melancholikern,  Narren  und  WahnsinnigcR,  besonders  wenn 
diese  auf  eine  rohe  unzweckniässige  Weise  behandelt,  gehemmt,  aufgeregt  und  er- 
zürnt werden.  —  Nahe  verwandt  ist,  wie  schon  oben  erwähnt,  mit  der  Tobsucht 
Wuthzorn  (dieBerserkerwulh,  Excandescentia  furibunda),  mit  der  Tobsuchts- 
anlage die  Z  0  r n  m  ü  t  h  i  g k  e  i  t  {Iracundia  morbosa).  —  Symptomatisch  erfol- 
gen Wuthausbrüche  in  Fiebern  [Deliria  furibunda),  bei  Kreisenden  {Mania  puerpe- 
rarum),  in  der  Trunkenheit,  Schlaftrunkenheit,  bei  unvollkommenen  Fallsuchtanfäl- 
len, bei  Wasserscheuen  u.  s.  w. 

§.  435. 

4.  Die  Melancholie  ( Melanchob'a,  EsquivoVs  Lypemania),  die       ^' 
krankhafte  Schwermuth  oder  Trübsinnigkeit,  zeigt  eine  trübe,  ver-  ^^p"^«»«' 
schlossene,  in  sich  selbst  versunkene  Gemüthstimmung,  mit  voJHger     "4"' 
Gleichgültigkeit  gegen  die  Aussenwelt  (deren  Einwirkungen  die  trübeMeiancho 
Stimmung  nur  steigern).    Von  Zeit  zu  Zeit  erfolgen  Ausbrüche  von 
Klagen  und  Verzweiflung;  selbst  Hang  zum  Selbstmorde  bildet  sich 
aas.     Der  Blick  ist  trübe,  bisweilen  von    düsterem  Feuer  aufflam- 
mend,  die   Gesichtszüge   traurig,   gleichbleibend   finster;   die   Haut 
trocken  und  von  fahler  Farbe,  Darmausleerung  trag,  oft  hartnackige 
(oft  aber  auch  nur  angebliche)  Verstopfung;  der  Appetit  fehlt,  der 
Kranke  magert  ab  u.  s.  w.  —   Die  Ursachen  sind  die  der  Geistes- 
krankheiten überhaupt;  am  häuOgsten  geht  die  Melancholie  von  kör- 
perlicher Anlage  mit  hinzugetretener  psychischer  Gelegenheitsursache 
aus;   diese  Anlage  besteht  hauptsächlich  in  einer  krankhaften  Stei- 
gerung der  nervösen  Empfmdlichkeit  mit  Abdominalplethora,  Leber- 
Übeln  und  Spinalirritation:  daher  auch  oft  die  Melancholie  als  eine 
weitere  Ausbildung  der  Hypochondrie  und  Hysterie  beobachtet  wird. 

Die  Behandlung  erfordert  um  so  mehr  Sorgfalt,  weil  diese 
Form  gewöhnhch  den  Anfang  anderer,  schwerer  heilbarer  Geistes- 
krankheiten bildet  und  eine  Vernachlässigung  in  diesem  Stadium  also 
lebenslängliche  üble  Folgen  nach  sich  zieht.  Sie  wird  Iheils  die 
körperlichen  Ui*sachen  zu  beseitigen  haben,  wozu  hier  oft  Drastica, 
Karlsbad,  Marienbad,  Sturzbäder,  Kaltwassercuren  u.  dgl.  dienen, 
tlieils  wird  sie  »den  Versuch  zu  machen  haben,  das  Gemüth  des 
Kranken  wieder  für  die  Ansscnwelt  sA  öfl'ncn,  für^Hofl'nung  und 
Freude  wieder  emplanghch  werden  zu  lassen.  Freundliche  Zuspräche 
(keineswegs  aber  zudringliche  Lustigmacherei) ,  nützhche  Beschäfti- 
gung und  praktische  Lebensaufgaben,  ein  fruchtbringendes  Handeln, 
die  Nöthigung  aus  sich  heramszugehon ,  sind  die  natürlichen  Heil- 
mittel i^lcher  krankhaften  Empfindlichkeit  des  Gemüthes. 
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•tender  An  in.     Am  häuügsten  ist  die   Melancholie  ein   primäres  Leiden  der  pcv- 

;eiste8-    cbischen  Fimctiuncn   und   bangt  dann  unmittelbar  zusammen  mit  jenem  Seelen- 
okheiteu.scbmerz,  jener   krankbaften    Ueberempfindlichkcit   des  Gehirns,    in  deren  Fol^ 
U.        fast  alle  äusseren  Dinge  und  Vorgänge  dem  Kranken  einen  schmerzlichen  Eadnick 
pressio-  machen.     Diese  Scbwennuth  ist  der  häufigste  Anfang  der  anderen  Formen,  indem 
nen.      .sich    an  sie  dann  tbeils  Einbildungen,    tbeils  verkehrte  Ideen  und  Eotschlus»e  ao- 
reihen.  —   Seltener   ist  die   Melancholie  secundär,  ein  Nachbleibsel  des  Wahn- 
sinnes und  Wahnwitzes;  sie  geht  dann  in  die  folgtnden  Formen  über. 

Nach  den  herrschenden  Vorstellungen  des  Kranken  unterscheidet  man:  die 
religiöse  {Melancholia  religiosa),  die  Selbstmordsucht  {M,  suieida)^  das 
Heimweh  {yostalgia)  u.  a. 

§.  436. 

^'  5.   Die  von   Heinroth  unterschiedene  Scheu   oder  WiJlen- 

'^°!|^^'^'losigkeit  {ÄbuUa)  kommt  selten  allein  vor,  aber  gewöhnlich  bei 
Melancholischen  oder  (mit  ganz  anderem  Charakter)  bei  Blödsinnigen. 
Den  Kranken  fehlt  hier  gänzlich  der  Wille  zur  Selbstbestimmung; 
ihre  Thatkralt  ist  gelähmt.  Sie  suchen  sich  in  abgelegenen  Winkeln 
zu  verbergen,  oder  bleiben  unthätig  im  Bette  liegen,  oder  auf  dem 
Stuhle  sitzen,  oder  auf  den  Beinen  kauernd  und  zusammengehockt^ 
wobei  sie  wohl  gar  bitter  darüber  klagen,  dass  es  ihnen  so  unmög- 
Heb  sey  zu  arbeiten.  —  Diese  Krankbeitsform  ist  in  den  meisten 
Fällen  nahe  mit  Melancholie  oder  Blödsinn  verwandt,  pathologisch 
und  therapeutisch  schwer  von  £inem  dieser  Beiden  zu  trennen. 
Leichtere  Grade,  welche  man  nicht  für  Geisteskrankheit  zu  halten 
pflegt,  kommen  besonders  bei  Hysterischen  und  Hypochondristeo 
nicht  selten  vor.  Die  Neigung  mancher  Menschen,  sich  in  allen 
Dingen  lieber  von  äusseren  Zufälligkeiten  als  von  dem  eigenen  Ent- 
schlüsse bestimmen  zu  lassen,  kann  unter  Umständen  krankhaft  zur 
Abulie  ausarten  und  ist  jedenfalls  das  Vorbild  derselben. 

Die  Behandlung  Solcher  Fälle  hat  Vieles  mit  der  des  Blöd- 
sinnes gemein,  und  wird  anfangs  darauf  bedacht  seyn  müssen,  den 
fehlenden  Willen  des  Kranken  gleichsam  durch  einen  fremden  zu 
ersetzen,  daher  strenges  Anhalten  zur  geregelten  Thätigkeit,  Anre- 
gung durch  Lob,  Tadel,  Belohnung,  Bestrafung,  und  eine  geistig 
und  körperlich  mehr  anregende  Heilmethode. 

Anni.  Als  ein  mehr  p.irticlles  Leiden  dieser  Art  kann  man  die  früher  er- 
wähnten W' ill  en  slähmungen  (§.  286  Anin.  3)  ansehen,  wobei  z.  B.  hysterische 
oder  somnambule  Personen,  verzogene  Kinder,  auf  kürzere  oder  längere  Zeit,  ohne 
andere  Ursache  als  eine  Laune  oder  kränkliche  Gcmüthstimmung,  den  Gebrauch 
einzelner  Glieder  verlieren,  oder  überhaupt  nicht  gehen  wollen,  im  Bett  Iieg«'n 
bleiben  (Bettsucht),  nicht  reden  wollen  u.  s.  w. 

§.  437. 

6;  6.  Der  Blödsinn  (Stupiditas,  Änoia)  zeigt  sicMn  verschiedenen 

odsinii.  Graden  der  Verstandesschwachc  bis  zur  Tdlligen  Geistlosigkeit,  durch 
Mangel  an  Auffassung,  an  Gedächtniss  (Ämnesia),  an  Urtheil,  auf  der 
tiefsten  Stufe  durch  völlige  Apathie  und  Unfähigkeit  zu  allen  geistigen 
Verrichtungen.  Der  Kranke  zeigt  einen  bedeutungslosen  Gesichts- 
ausdrucke  einen  seelenlosen,  kindischen  Blick,  Arbeitscheu,  Gefallen 
an  Kinderspielen,  dabei  zuweilen  kränkliche  Heizbarkeit  und  Bosheit, 
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Menschenscheu,  bisweilen  viel  Gefrässigkeit  und  Geilheit.    Das  Uebel  Artcuder 
ist  oft  angeboren  (Idiotismus),  sogar  erblich,  oder  auch  erwor-    Gcisies- 
ben  (secundär)  durch   übermässige  Anstrengung  der  geistigen  und"**^'^"^*'®'^®" 
Erschöpfung  der  körperlichen  Kräfte,  oder  als  endlicher  Ausgang  von  ^^  „"jssio- 
anderen  Geistes-  und  Nerven-Krankheiten ,  besonders  in  Folge  der     miu^ 
Trunksucht  und  der  geschlechtlichen  Ausschweilungen.  6. 

Die  Behandlung  verlangt  eine  allinälige,  neue  Einfidirung  in  ß'^dsinn. 
das  menschliche  Denken  durch  eine  last  vom  Kinderspiele  beginnende 
und  in  stufenweiser  Aufsteigung  sorgfaltig  geleitete  Beschäftigung  in 
geistiger  und  körperlicher  Hinsicht,  durch  anfangs  nur  gymnastische, 
dann  später  unterrichtende  Erziehung;  durch  eine  vorsichtige  Erre- 
gung gewisser  Affecte  und  Leidenschaften,  und  durch  weise  Benutzung 
der  noch  übrigen  wenigen  Anknüpfepuncte  des  geistigen  Lebens. 
Auch  dies  geschieht  am  bestpn,  in  BetrefT  geistesschwacher  und 
blödsinniger  Kinder,  in  eigenen  Erziehungsanstalten,  wie  sie  jetzt, 
nach  dem  Vorbilde  des  Abendberges,  fast  in  allen  gebildeten  Staaten 
eingerichtet  sind.  —  In  den  meisten  Fällen  ist  aber  der  Blödsinn 
imheilbar,  wenigstens  sind  dieses  immer  die  höheren  Grade  von  an- 
geborenem, und  fast  immer  die  Fälle  von  veraltetem,  aus  anderen 
Nervenkrankheiten  entstandenem  Blödsinne.  Jedoch  schliesst  dies 
keinesweges  eine  fortgesetzte  Beschäftigung  mit  dem  Kranken  aus, 
ohne  welche  derselbe  vielmehr  jedenfalls  weit  schneller  bis  zum 
Thiere  herabsinken  würde. 

Anni.  Die  verschiedenen  Grade  der  Verslandes-  und  totalen  G e i  s l c s- ^'''*^® *'*''* 
Schwäche  werden,  besonders  zum  Rehufe  der  Beantwortung  gerichtlicher  An- 
fragen, meist  folgendermaassen  unterschieden:  1.  Dummheit  (Im beeil litit), 
die  einfache  Verstandesschwäche ,  2.  Stumpfsinn  (Stupidität),  wo  selbst 
Empfindung  und  Aflfecte  stumpf  werden ,  3.  gewöhnlicher  Blödsinn,  ohne  Triebe 
und  ohne  Vorstellungen.  Erstere,  so  wie  die  noch  leichteren  Grade  der  Albern- 
heit und  des  Kindisch werdens  (Puerilität,  besonders  der  alten  Leute) 
lassen  noch  ein  Handeln  nach  (lesetz,  wenigstens  ia  einfachen  Fällen,  zu.  —  So 
ist  auch  ein  Unterschied  (in  Betreff  der  Zurechnungsfähigkeit  wie  der  Heilbarkeil) 
zwischen  dem  Idioten  und  dem  secundär  nach  anderen  Geisteskrankheiten 
blödsinnig  Gewordenen ;  da  letzteren  die  Gewohnheit  noch  einigermaassen  in  ver- 
nunClmässigen  Bahnen  hält ,  wogegen  ersterer  niemals  völlig  zum  Menschen  erzogen 
worden  ist.  —  Den  schwersten  Grad  des  Blödsinns  erzeugt  die  Hirnatrophie,  na- 
mentlich die  angeborene,  der  Cretinismus  (§.  373  Anm.  1),  dessen  höchste 
Grade  die  tiefste  Ausartung  und  Verkrüppelung  des  menschlichen  Organismus  in 
körperlicher  wie  in  geistiger  Hinsicht  darstellen,  wie  denn  auch  die  Bemühung, 
die  Idioten  zur  Menschlichkeit  heranzubilden,  eine  der  schönsten  Aufgaben  der 
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